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हिन्दी संस्करणके बारेंमें 


गुजरातीमें ' सरुकुज 'के दो सस्करण निकल चुके हैँ। अब 
'तीसरा सस्‍्करण निकालनेका समय आ पहुँचा है। दूसरा संस्करण 
पहलेकी नकल ही था। तीसरे सस्करणमें मूल विषय कायम रखनेका 
निश्चय किया है। सिर्फ दो पूर्तियां निकाल डाली है', और “शल्लक्रिया! 
पर एक नई पूर्ति लिखी है। यह हिन्दी अनुवाद गुजरातीके तीसरे 
निर्धारित सस्करणका है। 

राजरोगकी परिचर्यामें वर्षों हुए, 'आहार-विहार-योग ' अनिवार्य 
प्रतीत हुआ है। उंसमें शल्लक्रियाका एक मह्तत्त्वका तत्त्व बढ़ गया 
है। उसके बारेमे न पूर्तिमें थोडेमें लिखा है। इस पूर्तिको सी 
मेरे मित्र डॉ० जीवराज महेता देख चुके हैं। 

बम्बई, मथुरादास चिकमजी 

३२५-४५-!४५ 


पुस्तकके विषयमें 


जव मुझे राजरोग यानी तपेदिक़की विलक्षण बीमारी लगी 
और इस बीमारीके सिलसिलेमें एक असे तक पँचगनी रहना पडा, 
तो वह रहते हुए राजरोगके अनेक रोगियोसे जान-पहचान हुई 
और इस रोग पर लिखी गई पुश्तकें भी पढ़नेको मिलीं । इस 
परसे मनमें यह विचार आया कि इस विषयका सासान्‍्य और उपयोगी 
ज्ञान सरल गुजरातीमें लिख डाछा जाय तो अच्छा हो। पैचगरनीके 
डढॉ० एस० बी० वकीलने मेरी इस इच्छाका पोपण किया और 
अपने पासकी क्षय-सबंधी अनेक पुस्तकोका उपयोग मुझे नि.संकोच 
भावसे करने दिया। इस तरह उन्होने मेरी बडी मदद की, और 
मेरी वाचन-लेखन-संबंधी इच्छाकों आसानीसे तृप्त होने दिया। 
मेरा वाचन व लेखन पंचगनीमें ही सन्‌ १९२८के मध्यमें समाप्त 
हुआ । मेरा यह निबन्ध किसी पुस्तकका भाषान्तर नहीं है -- 
अपने निजके वाचन, अनुभव और निरीक्षणका परिणाम है। 

पुस्तककी हस्‍्तलिपि तैयार होने पर मेंने अपनी बीमारीके 
दिनोंके मित्र और मागेदशंक डेक्टर जीवराज महेतासे प्राथता की 
कि वे एक बार पुस्तकको देख जाये, उसपर अपनी राय दें, 
और यदि वह छपाने लायक माह्तम हो तो उसके लिये प्रस्तावना 
भी लिख दें। डॉ० महेताने मेरी प्रार्थना मेजूर की। निवन्ध 
उन्हें पसद आया, और जव उन्होंने इसे छपवानेकी सलाह दी तो 
मुझे भी इसे प्रकाशित करवानेकी हिम्मत हुई । 

बचई, 
ता, १०-७-१२५ सथुरादास त्रिकमजी 


परिचय 


कहा जा सक्तता है कि गुजराती भापामे वैज्ञानिक विषयों पर 
इनी-गिनी क्तिरवें ही हैं। त्वास्थ्य-सबंधी नियमों पर अग्रेज्ञीम और 
यूरोपकी दूसरी भाषाओंम आम जनताके लिये जैसी मुन्दर पुम्तक 
निकली हैं, वैसी पुस्तकें भी हमारे यहाँ कम ही हें। आजसे ठीक 
दस साल पहले, जव वीमारीके कारण मुझे अपना बहुतेरा वक्‍त 
आराप्में वित्ाना पडा था. गांधीजीने मुझे सुझाया था कि में जनताके 
लिये इस तरहकी जानकारी देनेवाली कुछ पुस्तिकायें तेयार कहँ। 
गाधीजीको यह देखकर वढा रंज होता था क्रि हमारे देशमे लोग 
जहँ-तहा थूकते हैं; जो चाहें, खाते हैँ, अपने घरका कूडा-करकट 
बाहर निकाल कर दूसरोंके जागनमे डाल देते हैँ, गॉवके बीचोंबीच 
घुरे बगेरा रखते हैँ। हमारी ये निजी और सामाजिक गन्दी आदतें 
उन्हें बहुत अखरती थीं। वे चाहते थे कि में लोगेंकि लिये कुछ 
ऐसा साहित्य लिखें, जिससे उन्हें जीवनमे नियमितता, खुली हवा, 
कसरत वगैराके फायदोंका पता चले और उन्हें अच्छी रहन-सहनके 
कायदे माहूम हों। लेकिन कई कारणोंसे, और खासकर गुजराती 
भापामें आसानीसे न लिख सकनेकी अपनी कमज्ञोरीके कारण, में 
इस कामको हाथम न ले सका | इस पुस्तकके लेखक भाई मथुरादतनजीको 
धन्यवाद है कि उन्होंने मेरी तरह वीमार पडने पर अपने अनिवाये 
आरामका उपयोग एक ऐसी उत्तम पुस्तकके लिखनेमें किया, जो 


गुजराती जनताको क्षयरोगका अच्छा परिचय करानेवाली और आरोग्यके 
नियमोंकी जानकारीसे भरी है। 


| 


यह देशका बडा दुर्देव है कि पिछछे ४० सालोमें हिन्दुस्तानके 
सभी हिस्पोंमें तपेदिक़ या क्षयका बहुत ही फेलाव हुआ है। 
काठियावाडु-जैसे प्रान्तके छोटे-छोटे गावोमें सी जो पहले अपनी 
अच्छी आबोहवाके लिये मशहूर थे, ओर जहीं बड़े शहरोंके लोग 
हवा बदलने जाया करते थे, आज तपेदिक़का वडा जोर है। जिस 
तेज्ीते यह बीमारी देशमें फेल रही है, उसके अनेक कारण हैं। 
खास कारणों एक कारण हमारी दिन-ब-दिन बढ़नेवाली गरीबी है। 
गेंवोंसे हरसाल इतना अनाज बाहर चला जाता है कि गेँविवालेकि 
लिये खानेकों काफ़ो नहीं रहता। इधर देशमें एकके बाद एक इतने 
अकाल पड़े हैं कि उनकी वजहसे ढोरोंकी हालत बेहद ख़राब हो 
गई है -- दूध, दही और घी जो पहले सत्ते, अच्छे और काफी 
मिकदारमें मिलते थे, ग्रीवोके लिये सी सुलभ थे, वे आज सिर्फ 
अमीरोंकी पहुँचकी चीज़ वन गये हैं। इस तरह पर्याप्त पौष्टिक 
,बराकके अभावमें आज तपेदिक़से लडनेकी लोगोंकी ताकत कम 
हो गई है। 

हमारे देशवासियोकी कई गन्दी आदतोंके कारण भी देशमें 
क्षयका जोर बढ़ रहा है; जेसे, हमारे यहेँ। लोगोंमे जहाँ-तहोँ 
थुकनेकी आदत है। तपेदिकके वीमारके वलूगममे क्षयके हक्षारो 
कीटाणु होते हैं। जब यह बलगम सूख जाता है, तो इसके 
रजकण धूलमें मिलकर हवाके साथ उडते हैं; और वह हवा आस- 
पासके रहनेवालोंकी सौंसके क्षरिये उनके फेफडोंमें पहुंचती है । 
क्षयके कीटाणुओंवाले ये रजकण फेफडेम रद्द जाते हैं और बीमारी 
पैदा करते हैं। तपेदिकके बीमारके आसपास रहनेवाले लोगोंमें 
जिनकी तन्दुरुस्ती खास तौर पर कमज़ोर होती है, वे जल्दी ही 
इस रोगके शिकार हो जाते हैं | जब कोई आदमी क्षयरोगसे 
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मीमार बहता तो उसके परिवारमें या नजदीकके सगे-सम्बन्धियों्भ 
भी कमी-कमी यह रोग कुछ लोगोंको सताता है। इसकी खास 
वजह यह है कि तपेदिकके वीमारके बलगसका काफी बन्दोबस्त 
नहीं हो पाता। धनवानोंको पौध्कि खूराककी कोई कमी नहीं रद्दती, 
फिर भी अनेक धनी परिवारोंमें क्षयके बीमार पाये जाते हैँ । इसका 
एक क्रारण यह हो सकता है कि उनके नॉकरोंमेंसे किसीको यह 
रोग हुआ हो, और उसकी जहाँ-तहाँ थूकनेकी आदतके कारण 
दूसरॉंकी उसके रोगकी छत छूंग गई हो। दूसरे, अमीरोंकी रहेंन- 
सहन अकसर अनियमित होती है. जिसकी वजहसे वे इस रोगके 
जिकार हो जाते हैं। मसलन, उन्तमें गराव वगेरा पीनेकी छतें 
होती हैं, और इन्द्रियोंकी लगाम भी ढीली रहती है । इसलिये 
तपेदिकके बीमारके बलग़मका जितना वन्दोवत्त किया जायगा, 
उतना ही यह रोग फैलनेसे रुकेगा। इसलिये इस रोगके रोगीको 
ओर उसके रिश्तेदारॉको यह जान लेना चाहिये कि चलुगमको 
ठिकाने केसे लगाया जाय। भाई मथुरादासजीने इस बारेमें इस 
पुत्तकके अन्द्र कई उपयोगी सुझाव पेश क्यि हैं, जो इर आदमीके 
लिये जानने लायक हैं। यहाँ यह लिख देना जरूरी माढ्म होता 
है कि यों तो क्षय रोगके कीटाणु बहुतेरे छोगोंके अन्दर घुस जाते 
हैं, लेकिन जहा तन्दुरुस्तीका ठीक-ठीक खयाल रक्खा जाता है, 
ओर वक्‍्तसर आराम कर लिया जाता है, वह वहुतोको यह रोग 
नहीं सताता, लेकिन जहाँ स्वात्थ्यका पूरा खयाल नहीं रखा जाता, 
वह! इस रोगके लक्षण प्रकट होने लगते हैं | 

पश्चिमी देशोंमें छोग क्षयरोगक बारेमें काफी जानने लगे हैं| 
नतीज्ञा इसका यह हुआ है कि वहां इस रोगकी शिकायत दिनि- 
ब-दिन कम द्वोती जा रही है। उधरके सुल्कोमें इस बीमारीका 
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मुक़ाविला करनेके लिये जगह-जगह पेनेटोरियम बने हैं। बडे-बढ़े 
शहरोंमें तपेदिकको मिठानेवाले मंडल - एण्टी ठ्युवरक्‍्युलोसिस लीग्ज 
-क़ायम हुए हैं । ये मण्डल बहुत अच्छा काम करते हैं । ये 
इस रोगके सम्वन्धकी जानकारी ढेनेवाली पत्रिकार्यें छपाकर डनका 
प्रचार करते हैं । अगर तपेदिकका कोई बीमार ग्ररीव हुआ, तो ये 
न सिर्फ मुफ्तमे या कम ख़बमें उसका इलाज ही करवा देते हैं, 
बल्कि अगर सारे परिवारमे वही एक कमानेवाला हुआ, तो उसके 
कुट्ुम्बियोकी आर्थिक सहायता भी करते हैं । इस ख़यालपे कि एक वार 
अच्छा होनेके वाद बीमार फिर रोगका शिकार न हो, ये मण्डल 
उसे उसके लायक कोई न कोई धन्वा सिखा ढेते हैं, और उसके 
लिये आमदनीका भी कोई जरिया पैदा कर देते हैं । अगर हमारे 
देदामें भी ऐसी ससस्‍थायें कायम हो, ओर वे इसी ढंग पर काम 
करें, तो यहाँ भी यह बीमारी नावूद हो सकती है । 

इस बीमारीका इलाज जितना ही जन्दी होता है, इसकी 
सार-सेंभालमें उतनी ही आसानी होती है। इस रोगको पहचाननेके 
तरीके ' दिन-व-दिन आतान बनते जा रहे हैं । आम तौर पर 
तपेदिक़ या क्षयका नाम सुनते ही बीमारका ओर उसके रिश्तेदारोंका 
दिल दहल उठना है । लेकिन सच तो यह है कि अगर शुझुसे 
से रीज़ञकी ठीक-ठीक सार-सभाल की जाय, तो यह बीमारी असाध्य 
नहीं रहती । मगर जब लापरवाहीकी वजहसे या दूसरे कारणोसे 
रोगीकी सेवा-झुश्रपा ठीक-ठीक नहीं हो पाती, तो रोग जड़ जमा 
वठता है और फिर उसके पजेसे छूटना मुश्किल हो जाता है। यह 
मज़े इतना खतरनाक सिर्फ इसी लिये माना गया है कि हम समय 
रहते इसका इलाज नहीं करते। इसके घातक होनेका यह एक बडा 
कारण है | इस रोगका इलाज करनेमें जितनी जल्दी की ,जायगी, 
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उतनी ही इसकी मभयेकरता भी घटेगी । इस पुस्तकमें भाई 
मथुरादासजीने इस बीमारीके आरम्सिक लक्षणोंका जिक्र ऋरके कई 
उपयोगी सूचनायें दी हैं, जो आमजनताके लिये अवश्य ही उपयोगी 
साबित होंगी । अगर इन सूचनाओं पर अमल किया गया, तो इस 
* सेगके अनेक रोगियोंको स्वस्थ बनाना आसान द्वो जायगा। 

० इस पुस्तकर्में छेखकने यह बताया है कि रोगके लक्षण प्रकट 
होनेके वाद रोगीको क्या-क्या करना चाहिये और कैसी खबरदारी 
रखनी चाहिये । छेखकने यह भी कहा है कि शारीरिक श्रमकी 
तरह मानसिक श्रमसे सी रोगीको कष्ट होता है । आम त्तौर पर 
लोगोंको मानसिक श्रससे होनेवांले चुकतानका बहुत कम खयाल 
रहता है । कु 

इसके सिवा, पुस्तकर्मे यह मी बताया है कि आज नय-प्रेनये 
तरीकोंसे इस बीमारीका इलाज करनेवाले सेनेटोरियम कहँ-कहें हैं । 
पुस्तक इनके संबधमें जो जानकारी दी गई है, वह भी रोगियोंके 
लिये बहुत उपयोगी साबित होगी । 

भाई सथुरादासजीने इस पुछ्तकके लिखनेमें बहुत ही मेहनत 
की है । उन्होंने इस वीमारीकी चर्चा करनेवाली पुस्तकोंक़ा अध्ययन 
तो किया ही है, लेकिन इसके सिवा, क्षयरोगंके रोगियों और 
डॉक्टरोंसे भी उन्होंने इस विषयकी बहुतेरी_ उपयोगी जानकारी प्राप्त 
की दे । इस सारी सामग्रीके अछावा अपने निनी अनुभवका बढ़े 
अच्छे ढगसे उपयोग करके चार सालको अनिवार्य विश्रान्तिके फल- 
खहप इस पुस्तककों तैयार कर उन्होंने गुजरातक्ली जो सेवा की 
है, उसके लिये गुजततको उनका आभार सानना चाहिये । 


बम्बई, जीवराज़ नारायण महेवा 
ता। ४-५-१९३० 
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१ 
उद्देश्य 

प्रकृतिका नियम तो यह माछम होता है कि मनुष्य अपने 
जीवनका आरम्भ नीरोग दशामें करे । पेदा होते ही तन्दुरुत्तीका 
खयाल रखनेकी क़िम्मेदारी मनुष्यके सिर आ पडती है | इस 
काममें मनुष्य जिस हृद्‌ तक असफल रहता है, उसी हृद तक 
वह वीसारीका शिकार_ बनता है । दूसरे दब्दोमे, सब तरहके 
रोगोंकी पूरी-पूरी रुकावट से ही तन्दुरुस्तीकी हिफाजत होती है । 
डेकिन अनगिनत आदमी ऐसे हैं, जो कई तरहकी अपनी और 
पराई मजवूरियोके कारण इस आदर स्थितिसे वचित रद्द जाते हैं। 

शरीरमें जो अनेक रोग बार-बार पैदा होते हैं, उन सब 
रोगोंमें निराला एक रोग है, जो राजरोग या क्षयरोग कहलाता 
है । यह रोग बहुत पुराने क्षमानेसे दुनियाकी सभ्य जनताके 
पीछे पडा है, ओर आज भी इसका वडा क्षोर है । 

राजरोग भनुष्यके तन, मन ओर धनका शोषण करनेवाला 
ओर एक हरूम्बे अर्स तक दिलमें आशा-निराशाकी लहरें पेंदा कर 
आदमीको थकानेवाला रोग सावित हुआ है । इसका नाम सुनते 
ही छोगोंकी आँखोंके सामने अंधेरा छा जाता है । 

लेकिन दरअसछ हालत मगजलकी तरह एकदम निराशा- 
जनक नहीं है । आयुर्वेद या बेबकमें ऐसा कोई रासवाण व 
चिन्तामणि उपाय नहीं है, जो इस रोगको सिटा सके; फिर भी 
इसका रोगी हमेशा अभागा ही नहीं माना गया है, न थह रोग 
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सदा सबके लिये जमदूत ही साबित हुआ है। कुछ खास 
हालतोमें इस विचिन्न व्याधिकी ज्वालासे छूटकर फिरसे क्िन्दगी 
की नह रोशनी देखनेका समौक़ा मिलता है। कई आदमी 
इस बीमारी पर विजय पाकर फिर दुनियामें अपना काम-पन्धा 
करते नव्वार भाते हैं । 

तपेदिकिके इलाजमें दवाका उपयोग बहुत ही कम, नाम- 
मात्रको ही, होता है; असछ चीज़ “ आहार-विहार 'की योजना है; 
बीमारको अपने लिये एक नई ओर हितकारी दिनचर्या बना लेनी 
पडती है । बीमारीसे छुटकारा पानेके लिये स्वावलम्बनकी जितनी 
ज़रूरत इस रोगमें है, उतनी दूसरे किसी रोगमें शायद ही हो ! 

चूँकि इस बीमारीमें इछाजकी सफलताका सारा दारोमदार 
रोगीकी मनोबृत्ति ओर प्रवृत्ति पर रहता है, इसलिये रोगीको रोगके 
स्वडपसे अनजान रखनेमें उसका नुकसान ही है । जब क्षयके 
सम्बन्धमें कोई शंका न रह जाय, और रोगका ठीकसे निदान हो 
जाय, तो रोगीको बडी सावधानीके साथ इसकी सूचना ढे देनी 
चाहिये । चूँकि कुछ हालतोंमें इस रोगका सफल इलाज हो सकता 
है, इसलिये रोगीको रोगके स्वरूपका ज्ञान कराते समय वास्तविक 
सान्‍्वना भी दी जा सकती है, और अगर कभी रोगके समाचारसे 
उसे आघात भी पहुँचता है, तो वह बहुत-कुछ क्षणिक ही होता 
है। जीवनमें ज़बरदसस्‍्त सदमा पहुँचानेवाली कई घटनायें घट जाती हैं; 
कुछ समयके लिये वे सनको मथ डालती हैं, ओर फिर याददाइत- 
का एक विषय बनकर मनके किसी कोनेमें चुपचाप पढ़ी रहती 
हैं | चोट हमेशा ताज़ी नहीं रहती | जो रोगी अपनी सच्ची 
हालतको जानकर उसे सह नहीं सकता, उसे अँधेरेमें रखकर भी 
क्षयसे वचा लेना मुमकिन नहीं होता । यह बहुत क़हरी है कि 
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रोगीको अपने रोगका भाव हो और उससे वचनेके तरीकोंका ठीक- 
ठीक ज्ञान हो। विना इसके रोगीके जीवन-अ्रवाहमें आई हुईं रकावट 
दूर नहीं होती । 

इस वारेमे फाउलरकी बात भ्यानम रखने लायक है: 

, मूख (आदमी ) फेफडोेंके क्षयत्ते क्री सी मुक्त नहीं 
होता । साहित्य, विज्ञान या कलाके वारेमे वह मे ही मूर्स न 
हो, उसके रोगकी विकृृति केसी सी अवस्थामें क्यो न हो, अथवा 
रोगके सभी लक्षण चाहे जेसे क्‍यों न हों, अगर वह अपना हित 
नहीं समझता है, तो उसका नाश विश्वित है। लेकिन अगर 
रोगी यह जान ले, कि उसका सारा भविष्य सकटमें है, और फिरसे 
नीरोग होनेके लिये वह हर तरहका त्याग करे, तो लन्‍्दुरुस्त हो 
सकनेकी हालत न रहते हुए भी, उसके लिये आशा रहती है।” 


२ 
चेतनरजण और क्षय 


जब सूरजकी किरणें किसी छोटे छेदकी राह घरमें आती 
हैं, तो कभी-कभी उनके उजेलेमें अनगिनत र॑जकण उड़ते नप्षर 
आते हैं। ये रजकण सिंफ़े उसी जगह नहीं होते, बल्कि सारा 
वातावरण इनसे भरा रहता है। चूँकि ये बहुत ही सूक्ष्म होते हैं, 
इसलिये आमतौर पर दिखाई नहीं पडते, और न स्पर्श द्वारा 
ही जाने जाते हैं। ये रजकण जड अर्थात्‌ नि्जीव होते हैं । ऐसे, 
और इनसे भी वहुत ही सूक्ष्म--इतने सूक्ष्म कि विना खुदबीन या 
अणुवीक्षण यत्नकें खाली आँखों नज़र न आनेवाले -- भिन्न-भिन्न 
प्रकारके अनगिनत सजीव चेतनरज सश्मिं मौजूद हैं। अंग्रेज्ञीमें ये 
“वेक्टेरिया' कहलाते हैँ । ये क्षमीन, हवा और पानीमें हर जगह 
कम या क्यादा तादादमें फैले रहते हैं; ये आदमीके शरीर पर 
और उसके शरीरंके अंदर भी पाये जाते हैं। सष्टिकी विविध 
वस्तुओंकी उत्पत्ति, स्थिति और लयके लिये ये क्षररी हैं; इनके 
विना उश्का बहुतेरा व्यवहार रुक सकता है। दूधसे जो दही वनता 
है, उसमें भी ये सूक्ष्म चेतनरज निमित्तरुप होते हैं। 

चेतनरजके कई प्रकार ऐसे हैं, जो सुक्ष्मदशेक यंत्रकी 
मददसे पहचाने जाते हैं ।-उनमें कुछ ही ऐसे हैँ, जिनका सम्बन्ध 
मनुष्यकी देहमें पेंदा होनेवाले रोगोकि साथ पाया जाता है। जिस 
रजसे रोग पेदा होते हैँ, वह इतना प्रबल नहीं होता कि हमेशा 
सब शरीरोमें रोग पेदा कर सके । 
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जिस राज्यका प्रबंध अच्छा होता है, उसमे राज्यके अधि- 
कारियोंकी जानकारीके विना वाहरका कोई व्यक्ति भा ही नहीं सकता; 
अगर कोई आ भी घुसे, तो उसे अपने कब्ज़ेमें रखनेका पूरा वन्दोवत्त 
वहें। रहता ही है; भोर अगर कोई लुक-छिपकर रह भी जाय, तो 
वह राज्यके तेजसे इतना चोधिया जाता है कि कोह गढ़वड नहीं 
मचाता ओर अपने आप अपनी कमक्षोरी जान जाता है । मनुष्यके 
शरीरकी रचना भी ऐसी ही है। शरीर किसी भी तरह के विजातीय 
द्रृब्यको एक क्षणके लिये भी वरद्षश्त नहीं करता। एक छोटा-सा 
कॉँठा या कंकर भी कहीं चुभ जाता है, तो वह ख़टकता रहता 
है और उसे बाहर निकालनेकी कोशिश फौरन शुरू हो जाती है। 
चेतनरजके लिग्रे सी यही नियम लागू होता है। सॉसक साथ 
जानेवाली हवा मिलकर अगर कोई रजकण नाककी राह सीधा 
शरीरमें चला जाता है, अथवा अन्न या जलके साथ या और किसी 
तरीक्ेसे अन्दर घुस जाता है, तो शरीरका रक्त और रस मिलकर 
उसे नष्ट कर डालते हैं। ये चेतनरज दर रोज्ञ मनुष्यक शरीरमें 
घुसते हैं, और रोज़ शरीरके अदर इनका सहार होता रहता है, 
दालौंकि भनुष्यको इसका कोई पता नहीं चलता। रात-दिन चलने- 
वाढे इस सहारके सपाठेमें यदि कोई चेतनरज आनेसे वच जाता 
है, तो वह शरीरके अंदर बिलकुल निवल बनकर पड़ा रहता है। 
टाइफेंइड, भेनिनजाइटिस, डिप्येरिया, न्यूमोनिया-जैसी खतरनाक 
बीसारियोंसे सम्बन्ध रखनेवाले चेतनरज या कीटाणु कइ्योंकि शरीरमें 
पाये जाते हैँ, फिर भी वे तन्दुतत और रोगसे बिलकुल अलिए 
पाये गये हैं। 

जवतक शरीरकी जीवनीशक्ति (9॥४॥9) अतिशयता, भ्रम, 
सर्दी, सील, डपवास, भूज, अनुचित खान-पान, जख्म, चोट, और 


ट मरुऊुंज 
वातावरणमे होनेवाडे आकस्मिक हेरफेर वगेराके कारणसे घटती या 
कमज़ोर नही पड़ती, तबतक दरीरके अन्दर रोगोत्पादक कीठाणु न 
तो ग्रवल हो सकते हैं, न शरीरमें अपना विध्त्तार बढ़ा सकते हैं, 
ओर न शरीरको रोगयुक्त बना सकते हैं । “ यह तय है कि क़रीब- 
क़रीब हर तरह के चेतनरजसे --- क्षयके रजसे सी -- अलिप्त रहनेकी 
शक्ति मनुष्यके अदर काफी मात्रांमें पाई जाती है।” ( रोज और 
कार्लेस )। अगर यह अनोखी व्यवस्था न होती, तो चेतनरजकी 
संख्या और उसकी उत्पादक शक्ति इतनी ज़्यादा है, कि अबतक 
मानवजातिका नाश कभीसे हो चुका होता । 

जब कभी किसी-न-किसी कारणसे मनुष्यकी जीवनीशक्ति कमजोर 
हो जाती है, और किती खतरनाक रोगकों पैदा करनेवाला कोई 
रज ररीरमें घुसकर बढ़ने लगता. है, तब वहा उसका ज्ञोर बढ़ता है 
और वह बीमारी पेदा करता है। आमतौर पर बीमारी पैदा होनेका 
यही क्रम है, लेकिन यह क्षयरजकों लागू नहीं होता । क्षयके 
कीटाणु दूसरे रोगजनक कीटाणुओंके मुकाबले एक तरह कमजोर- 
से होते हैं । उनकी वंशरबृद्धि धीमी होती है, और वह लगातार 
नहीं होती । जब वे शरीरके तंतु तक पहुँचते हैं, तो उनके ओर 
तेतुओंके बीच ज्ञोरकी लडाई ठन जाती है; अगर इस लडाईमें 
रोगके कीटाणुओका नाश नहीं होता, तो उनके इरे-गिद कुछ गँँठें 
या अन्धियोँ (६ए/शा८८छ-थ्यूबकेल्स ) वन जाती हैं। ऐसी 
अनेक प्रंथियाँ बनती हैं । वे शरीर पर होनेवाली फुंसियोके समान 
होती हैं, और उनका विकास भी फुंसियोके जैसा होता है। लेकिन 
इन ग्रन्थियोंका विषाक बहुत ही धीमा होता है; इनके पकने और 
नरम पडनेसें बहुत समय लगता है, वरसोका समय भी लग 
जाता है। कइयोके शरीरमें इनके पकने या नरम पडनेका मौका 
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सारी क्षिन्दगीमें कमी आता ही नहीं, फलत, न इनका क्षद्दर भरीरके 
अन्दर फैलता है, और न आदमी क्षयरोगस्ते बीमार पढता है। 
वहुतोके शरीरमे क्षयक्री ग्रवियोँ तो होती है, लेकिन उनका थीढा 
भी प्रभाव उनके जीवन पर पढता नत्तर नहीं आता। 

क्षयग्रथियों गरीरके अनेक हिस्सोंमें पेंदा होतो हैं; छेक्नि 
खास तोर पर वे फेफडोम बनती हैँ, ओर इसलिये क्षयकी चने 
विशेषकर फेफडोंका क्षय ही सूचित होता है । 

क्षयरजका प्रवेश तो, देरम या जल्दी, प्रायः सभीके गरीरमें 
हो जाता है, और ध्षयम्रथियां भी वन जाती हैं, फिर भी सबके 
सब क्षयसे वीमार नहीं होते। क्षयरजकी छूत बहुतोकों लगती है, 
लेकिन क्षयरोए' बहुत थोडोंको होता है। जहाँ-जहाँ। 'छतत' है, बहें 
नह ' रोग ” नहीं, 'छूत और ' रोग ? पर्थायवाची नहीं हैं -- ये दो 
विलकुल अलग चीजें है। विंगफिल्ड लिखता है: “ ध्यान रहे कि 
क्षयकी छूत सर्वेव्यापक है ”, और “ क्रिसीकों क्षयरजकी छूत लगनेका 


यह मतलूव तो हरणिज नहों होता कि वह आदमी उसी समय 
क्षयस्ते पीडित मी हो ॥” 


क्ष्यरोगके सुप्रसिद्ध विशेषज्ञ टडोका प्रयोग इस सम्बन्ध बढा 
अधसूचक है। उसने कुछ तन्हुरुस्त खरगोश इकठ्रा किये और 
हरएक खरगोशमें एक ही किस्मके क्षयके कीटाणु बरावर-चरावर 
तादादमें दाखिल करनेंके बाद उनमेंसे कुछक़ी सीलवाली, अेंधिरी, 
ओर हवा व उजेलेसे खाली जगहमें बन्द किया, और दूसरे कुछ 
खरगोशोको खुली, उजेलेवाली, हवादार और बिना सीलवाली जगहमे 
छोड दिया। नतीजा यह हुआ कि पहली ठुकडीवाडे खरगोश क्षयसे 
वीमार पडे और सभी झटठपट सर गये, दूसरी हुकडीवालॉमेंसे 
कुछको कुछ भी नहीं हुआ, और कुछ पर रोगका असर नाममात्रका 
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दिखाई पढ़ा । इस तरह उसने यह सावित कर दिया कि क्षय रोगके 
उत्पन्न ढोनेमें प्रतिकूल परिस्थितिका ही हाथ ज़्यादा होता है । 
अव हम यह सोचेंगे कि किस तरहकी प्रतिकूल परिस्थितिसे मनुष्य- 
जातिमें क्षयरोग पैदा होता है। 


रे 


पध्यके उत्तादक कारण 

पिछले परिच्छेदमें हम यह देख चुके हैं. कि क्षय रोगसे 
सम्बन्ध रखनेवाले चेतनरजके कारण बहुतोंके गरीरम आमे-पीछे 
क्षय अधियोंका निर्माण होता है; यानी वहुतोंको क्षयकी छूत लगती 
है, लेकिन वे सव क्षयकरी बीमारी'के विकार नहीं दोते। लषयकी 
दूत! और क्षयकी 'बीमारी' ये दो बिलकुल अलग परिस्थितिके 
सूचक शब्द हैं। क्रोज्ञ कहता है कि क्षयकी छत! तो आदमीकी 
तकदीरमें लिखी ही है, उसकी चिन्तार्म घुलनेदी शायद ही कोई 
करूरत हो । 

किसीके शरीरमे क्षयके कीठाणु कव घुसते या पेदा होते हैँ, 
यह सब कैसे होता है, अ्रधियाँ कब बनती हैँ, वगेरा सवालोंका 
जवाब देना लगभग असम्भव है। ये सारी क्रिया अनजाने हुआ 
करती हैं --- इन्सानको इनका पता नहीं चलता। अलग-अलग देशंमिं 
वरसोंसे इस वातकी कोशिश चल रही है, कि लोगोंको शक्षयकी 
छूत!ः भी न लगे, लेक्नि जैसा कि फिशवग कहता है, यह हल- 
चल बिलकुल असफल सावित हुई है। इसलियि अब छूतको 
रोकनेके वजाय रोगको पैदा होनेसे रोकनेकी ओर क््यादा ध्यान 
दिया जाता है। मनुष्यके शरीरमें अनेक तरहकी क्रियायें पल-पलमें 
होती रहती हैं, लेकिन मनुष्य उनकी चिन्ता शायद ही कमी 
करता है, इनमेंसे कई क्रियाओंका तो उसे खयाल तक नहीं रहता। 


मनुष्यकी एकमात्र इच्छा यही रहती है कि उसके शरीरमें कोई 
बीमारी पैदा न हो। 
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क्षयरजकी छत लगनेका मतलूव होता है, शरीरके अन्दर 
क्षय-अंथियोंका उत्पन्न होना, लेकिन ग्रेथियोंके रहते हुए भी रोग 
पेंढा नहीं होता। जब ये गाँढें नरम पढ़ती हैं और इनके अन्दरका 
क्हर भरीरमें फैलता है, तमी क्षयरोग पेढा होने लगता है। 
गैंठेकि नरस होनेका मतलव है, रोगका जन्म होना, दूसरे शब्दोंमें 
जिन कारणोंसे थे गाठें नरम पढ़ती हैं, उन्हों कारणोंसे रोग पैदा 
होता है, ओर उन कारणोंको दूर करनेमें ही क्षयरोगका सच्चा 
निवारण है | द 

क्षयकी उत्पत्तिके छोटे-मोटे अनेक कारण हैं; लेकिन उन 
सत्रका समावेश दो शब्दोंस किया जा सकता है: ' अतिक्कल 
परिस्थिति! । यहाँ इस विंपयका विचार करनेसे पहले इस वीमारीके 
बारेसें जो घारणायें परंपरासे चली आह हैं, विचार कर लेता 
ठीक होगा। 


हक 


असी तक कोई वालक जन्मसे ही क्षयी पाया नहीं गया। 
अनुमवियोंका यह खाल भी नहीं है कि जीवनके पहले सालमें 
शरीरके अंदर क्षय प्रंथियों बनती हों। जैसे-जैसे उम्र बढ़ती जाती 
है. वैसे-वेसे मंथियोकि वननेकी संभाववा सी बढ़ती जाती है । ये 
प्रंथियाँ क्षयरोगीकी सन्तानमें ओरोके मुक़ाबले जल्दी वनती हैं या 
नहीं, इसके वारेनें निग्रयपूचक् कुछ कहना कठित है। हैं, यह 
अच्छी त्तरह देखा गया है कि जब क्षयरोगवालले परिवारमें किसी 
व्यक्तिको ओर क्षयरोगत्रे अछते परिवारके” कियी आदसीको क्षय 
होता है, तो उन ढोनोंके फिरसे तन्दुरुत्त होने-न-होनेकी संभावना 
क़रीब-करीव एक-ठी ही रहती है; व्यक्तिके पुरखोंका इतिहास 
उसमें बहुत ही कम दखछ ठेता है। जो बचे तपेद्िकके रोगियोंकी 
ओलाढ हैं, अथवा जिन वच्चोकि क्षयसे पीढित होनेका अदेशा 
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है, फ्रान्समें उनके लिये देहाती जीवनका प्रवन्ध किया जाता है । 
नतीजा इसका यह हुआ है कि इस तरह देहातमे रक़्से गये 
२,३०० बालकोममेंसे सिर्फ ७ क्षयके शिकार बने। इसलिये यह 
मान लेने पर सी कि लोगोकी परम्परागत धारणामें थोडी-बहुत 
सी सचाई है, इसमे सन्देह नहीं कि यदि आरम्भ ही से बालकको 
नीरोग रखनेकी पूरी सावधानी वरती जाय और उचित उपायोंसे 
काम लिया जाय, तो क्षय रोगियोकी सन्तान क्षयसे बचाई जा सकती 
है। यह तो स्पष्ट है कि इस स्वेबर्भ गुरुत्वाकपणके नियमको तरह, 
अथवा आमका आम ही पैदा होता है, इस नियमकी तरह, कोई 
निरपवाद नियम प्रचलित नहीं है, क्षयरोगीकी सन्तानको क्षय 
होना ही चाहिये, अथवा उसे क्षय होनेकी विशेष सभावना हैं, इस 
विचारको मनमें स्थान ढेना सी एक त्तरहकी अतिशयता है। 
मनुष्यके स्थूल और सूक्ष्म तत्त्वोमेसि कितने और कोौन-कौनसे तत्त्व, 
किस परिमाणमें ओर किस तरह, वीज द्वारा उत्पन्न होनेवाली 
संतानमें प्रकट होते है, इस सम्बन्बका हमारा ज्ञान क्षमी अधूरा 
है। जो तत्त्व परम्परागत प्रतीत होते हूँ, व्यक्तिके जीवनमें वे 
भी बदले हुए नजर आते हैं । रोगके परपरागत होने-न-होनेका 
विचार करके अन्तमें फाउलर लिखता है: “ फेफडोका क्षय उत्पन्न 
दोनेमें परपरा या विरासतका हाथ कहाँ तक है, इस पर न्याय- 
पूवेंक कुछ कहनेका यत्न करना निरथैक ही है।” 

अब हम परिस्थिततिका विचार करेंगे। 

परिस्थितिका विचार करनेका मतलब है, मलुध्यके समूचे 
जीवनका अवलोकन करना | सरल और नीरोग जीवन वितानेके 
लिये मनुष्यको कुछ संयोगोंकी आवश्यकता रहती है; जिनके अभावमें 
उसे कई तरहके विध्वोंका सामना करना पडता है। रहनेके लिये 


अ 
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अच्छा उपजाऊ प्रदेश ओर आरामके लिये घरकी क्रुरत है; गर्मी, 
सर्दी और वर्षत्ति शरीरकी रक्षाके लिये कपढ़े आवश्यक हैं; शरीरके 
पोषण ओर निर्वाहके लिये अन्न, जल और उपयोगी प्रइ्त्तियों 
ज़रूरी हैँ; फिर मनकी प्रसन्नता, वेफिकरी, मनोलुकूल घरगृहस्थी, 
व अनुकूल सामाजिक जीवन की सी मलुष्यको जरूरत रहती है। 
ओर इनमेंसे वहुत-कुछ प्राप्त करनेके लिये उसको पर्याप्त साधन- 
सम्पत्तिकी भी आवश्यकता होती है। जहाँ साधन-सामग्रोंकी कमी 
है और ग्ररीबी है, वहां इनमेंसे अनेक चीज्ञोंका कमोवेश अभाव 
रहता है, ओर इस सबका थोडा-बहुत असर शरीरके गठन पर सी 
पढ़ता ही है; शरीरकी जीवनीगक्तिका हास होता है और फलतः 
क्षयरोगके समान रोगोंके पेंदा होनेकी नौबत आती है। गरीबीके 
कारण मनुष्यको कई तरहकी प्रतिकूल परिस्थितिमें रहना पढता है; 
वह साफ हवा, पौष्टिक आहार, और हवा-उजेलेवाले घर वगैराकी 
तंगीका अनुसव करता है; सामाजिक जीवनकी रचनाके कारण जब 
उसे खुलेमें रहनेकी नहीं मिलता, तो विवश होकर घनी बत्तीके 
बीच रहने और घनी आवबादीवाली जगहमें काम करना पढ़ता है। 
चूँकि मनुष्य भावनाप्रधान और बुद्धिमान है, इसलिये उसे सकारण 
भी ओर अकारण सी कई तरहके हलके-भारी आघात सहन करने 
और चिन्‍्तामें इबनेके अवसर प्राप्त होते रहते हैं । इन्हीं सब कारणोंते 
उसके जीवनमें अकसर सले-बुरे प्रकारकी अतिशयताको स्थान मिलता 
रहता है। यह परिस्थिति मनुष्यमें क्षयरोगको जगानेके कारण पेदा 
कर देती है। 

क्षयरोगके पेंदा होनेमें जो बातें अकसर निमित्तहुप बनती हैं, 
उनमें कुछ ये हैं: छाती या चीनेकी लदोष रचना; ख्िद्रोंका वार- 
चार गर्भवारण करेना और वच्चोंको जन्म ठेना, तन्दुरुत्तीको नुकसान 
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पहुँचानेवालें रोजगार-धन्ये, शराबखोरी; इुकुर खँसी-जैसी खाँसी 
और चेचक-जैसे रोग, इन्फ्छ्‌एन्जा और न्यूमोविया-जैसे सर्दीकि रोग, 
कड़ी या खतरनाक चोटें; अतिभ्रम, अतिचिन्ता, शरीर और मनका 
शक्तिसे परे असाधारण उपयोग; जीवनके लिये क्षरूरी चीज़ोका 
क्ायमी अमाव। “क्षयकी उत्पत्तिके प्रधान तत्त्वोंमे छोगोकी आदतें, 
आर्थिक स्थिति और रहने व खानेका ग्रवन्ध मुख्य है। ये सारे तत्त्व 
एक-दूसरेसे इतने उलझे और गैँथे हुए हैं कि इनमेंसे हरएकका महत्त्व 
अलग-अलूग औंकना कठिन है,-- इस संबधमें सिर्फ इतना ही कहा 
जा सकता है कि ग़रीबी के बदले खुशहाली बढ़े, युद्धकी जगह शान्ति 
स्थापित हो, ओर शराबख़ोरी रुके, तो क्षयस्रे होनेवाली रूत्युसंल्यामें 
स्पष्ट ही कमी देखी जा सकती है” ( वाल्डबिन )। यह भी साफ़ 
है कि ऊपर जिन कारणोकी चर्चा की गई है, उनमेंसे कितने किस 
प्रमाणमें ख़ड़े हों, तो क्षय पेदा हो, इसका गणितके नियमकी तरह 
कोई खास नियम नहीं हो सकता। इनमेंसे किस कारणका मनुष्य पर 
कैसा प्रभाव पडेगा, इसका सारा दारोमदार उसकी जीवनीशक्ति पर 
है। सबकी जीवनशक्ति एक-सी नहीं होती; उसका कोई माप भी 
नहीं निकाछा जा सकता। इस सबधमें इतना ही कहा जा सकता 
है कि जब शरीर और मनकी अतिशय अशान्तिके कारण शक्तिका 
पलढा बराबर ऊँचा और प्रतिकूल परिस्थितिका नीचा रहने लगता 
है, तब इस रोगके प्रकठ होनेकी संभावना बहुत-कुछ बढ़ जाती है। 
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पिछले दो परिच्छेदोमें हम यह देख चुके हैं कि जब 
क्षयरज शरीरमें प्रवेश करता है, तभी वहँ क्षयमंथियोँ। बनती हैं । 
लेकिन क्षयग्रथियोके बननेमात्रसे क्षयरोग पेदा नहीं होता। अधिकांश 
मनुष्योंकी देहमें ये ग्रथियों पाई जाती हैं, लेकिन इनका उनपर 
जीवनमर कोई प्रभाव नहीं पड़ता । प्रतिकूल परिस्थितियोंके कारण 
जब शरीरकी जीवनीशक्ति कम होती है, तो ये ग्रेथिया नरम पढ़ 
जाती हैं, और इनमेंसे निकलनेवाला विष शरीरमें फेलने लगता है। 
इसका प्रभाव शरीरकी गठन पर कई तरहसे पड़ने लगता है, ओर 
तभी क्षयरोग पेंदा होता है | 

क्षयके दो प्रकार हैं: उम्र (8८०(8-एक्यूट ) और मन्द 
( ०४०पा०-कनिक ) । उम्र रूप कमी-कृसी पाया जाता है। वह 
इतना भीषण होता है, कि उससे बचनेकी बहुत कम आशा रह 
जाती है | जब गिद्ध अपने शिकार पर अचानक झपठता है, तो 
अकसर उस शिकारको सेंस छेनेका भी मोका नहीं मिलता -- 
बेचारा चटपट खत्म हो जाता है । उम्र क्षयकी यही तासीर है; 
जब वह श्रकट होता है, तो उससे पेदा होनेवाली सभी क्रियायें 
विनाशक होती हैं । आमतौर पर रोगके कारण शक्तिका जितना 
हास होता है, उतनी ही नई शक्ति भी आती रहती है, -- तोड़- 
फ्रोडके साथ अन्दर मरम्मत सी होती रहती है । क्षयके उम्र 
हुपमें मरम्मतकी कोई गुंजाइश नहीं । शक्तिके निरन्तर हासके 
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कारण इस रोगके रोगीका जीवन कुछ हफ्तों था महीनोमे समाप्त 
हो जाता है | उम्र क्षय किसे होता है, ओर वह किस प्रकार 
रोका जा सकता है, इसके विपय्रम कुछ कहता सम्भव नहीं । 
मनुष्यका ज्ञान कितना ही क्यो न बढ जाय, फिर भी बहुतेती चीजे 
अन्नात ही रहेंगी, और जीवन पर होनेवाला उनका असर भी जाना 
नज़ा सकेगा । 

उग्र क्षयक्री तरह सनन्‍्द क्षय सदा सबके लिये घातक नहीं 
होता। उसके निवारणका प्रयत्न किया जा सकता है, ओर उसमें 
सफलता पानेकी पूरी आजा रहती है । प्री आशाके रहते हुए 
भी यह रोग कोई मामूली रोग नहीं है, यह एक गंभीर रोग 
है । स्वरूप इसका बड़ा अटपटा है। प्रकट होने पर भी इसका 
असर झटपठ मालूम नहीं होता, यह बीमार और डॉक्टर तक को 
धोखेमें रखता है । 

सरहदी सूबोंके पास वसनेवाली विदेशी जातियां! जिस तरह 
अचानक दमला करती हूँ, फिर अचानक रुक जाती हैं, और यों, 
लोगोके अन्दर निर्मयताका एक खयाल पेदा करती हूं, ठीक वही हाल 
इस बीमारीका है। इसकी विक्रिया शुरू हो जानेके बाद भी वरावर 
चालू नहीं रहती; कुछ देरके लिये दिखाई पडती है, फिर कुछ देग्को 
बन्द हो जाती है; वीमारको गफलतम रखकर यह उस पर हमला 
करती है । इसका सचार ग॒प्त और इसकी गति मन्द होती है; 
इसलिये वीमार इसकी गेमीरताको झट समझ नहीं पाता, कोई 
अलुभवी समझाता सी है, त्तो अकसर वात गछे नहीं उत्तरी । झुझुमें, 
जब शक्तिका हास कुछ कम होता है, जैसी सावधानी रक्‍्खी 
जानी चाहिये, रक्‍्खी नहीं जाती, और रोग पर कादू पानेका जो 
अपूव और अलुकूछ समय होता है, वह हाथसे निकल जाता है । 
स-२ 
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थह रोग जितना गम्भीर है, इसको वशमें करनेका डपाय भी उतना 
ही सरल व सादा है। इसीलिये उपायकी उपयोगिता और उसकी 
अनिवायता ध्यानमें नहीं आती | इन ओर ऐसे ही अन्य कारणोसे 
जबतक रोग साध्य स्थितिमें होता है, तबतक असावधानीका 
बोलबाला रहता है | जब वह असाध्य स्थितिमें जाने लगता है, 
तब रोगी और उसके रिश्तेदार रोगकी रुकावटके लिये तनतोंड़ 
' मेहनत करनेको कमर कसते हैं। स्पष्ट ही यह तरीका उलढठा और 
घातक है। इसमें पैसेका खर्च तो बहुत होता ही है, लेकिन सबसे 
बड़ी बात तो यह है कि इसमें प्राण-हानिकी संभावनाका पोषण 
होता है । ज्योहीं पता चले कि रोग पैदा हो गया है, उस 
यर विजय पानेकी चेशकों जीव्नकी दूसरी सब चेशओसे प्रधान 
बना देना चाहिये । इससे समय कम ख़चे होता है, पेसा कम 
लगता है, और काफी लम्बी उम्र तक जीनेकी बहुत-कुछ संभावना 


रहती है । 


५ 
क्षयके लक्षण 


क्षयकें दो तरहके लक्षण हैं: एक, असंथियोंके घुलनेसे 
फेफडोमें जो परिवतन होता है, उसके कारण पैदा होनेवाले 
आन्तरिक लक्षण, और शरीरमें प्रकट होनेवाले दूसरे प्रकारके-- 
खॉसी, बुखार वगेरा-जैसे -- बाहरी लक्षण। इन दो तरहके लक्षणोंका 
समन्वय या सिलान करके क्षयरोगके होने-त होनेका निणेय किया 
जाता है। इन दो में बाहरी आसार या लक्षण खास महत्त्वके हैं, 
क्योंकि क्षयरोगके जाग्रत या सुप्त होनेका निर्णय इन्हींके होने-न 
होने परसे किया जाता है| जिस रोगीमे ये लक्षण कम होते हैं, 
अथवा ज्यादा होते हुये भी जल्दी वशमें आते हैं, वह थोड़ा- 
बहुत काम-घँंघा झुरू करनेकी लियाकत जल्दी पा लेता है। जब 
बाहरी लक्षण मिट जाते हैं, रोगीकी ताकत बढ़ती जाती है, और 
वह काम-काज करने रूगता है, तब भी आन्तरिक लक्षण विलकुल 
नाबूद नही होते। इसकी कोई निश्चित अवधि सी नहीं है, आगे- 
पीछे, वर्षो बाद भी, वे अच्य्य हो सकते हैं, शायद न भी हों, 
ओर ज़िन्दगी भर बने रहें, इस संबधमे विश्वासपूवक कुछ कहा नहीं 
जा सकता । परन्तु जब एक बार नष्ट होनेके बाद बाहरी लक्षण 
फिर प्रकट नहीं होते, ताकत बनी रहती है, और वढती जाती है, 
तो वीमारको आन्तरिक लक्षणोंके लिये चिन्तित रहनेकी ज्ञरुरत नहीं 
रहती । वे अपने आप चींटीकी चालसे अदृव्य होते जाते हैं । 
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आन्तरिक लक्षण अनुमान द्वारा इस प्रकार जाने जाते हैं : 
पहले छाती और पीठकी जॉच की जाती है; शरीरके इन दोनों 
हिस्सों पर जगह-जगह हाथ रखकर यह देख लिया जाता है कि 
श्वासोच्छवासकी क्रियामें कहाँ-कहाँ विषमता मालूम होती है। इसके 
बाद छाती और पीठके जुदा-जुदा हिस्सोंपर एक हाथकी बीचवाली तीन 
अँगुलिया जरा खुली-सी रक्खी जाती हैं, और दूसरे हाथकी बीचवाली 
अँगुलीसे पहले हाथकी बीचवाली अगुलीको ठोका जाता है, और 
इससे जो आवाज्ञ पैदा होती है, वह ध्यानमें रक्‍खी जाती है । नीरोग 
छाती पर ठोकनेसे होनेवाली आवाज एक प्रकारकी होती है, और जब 
छातीमें कोई खराबी पैदा हो रही होती है, या हो चुकती है, तो 
दूसरी तरहकी आवाज्ञ निकलती है, दोनोंमें फर्क होता है। पोली चीज़ 
पर प्रहार करनेसे जो आवाज पैदा होती है, ठोस चीजञको ठोकनेसे, 
उससे बिलकुल भिन्न, एक दूसरी ही आवाक्ष निकलती है --- यह देखी- 
परखी बात है। जब किसी विक्रिया' या खराबीके कारण छातीके 
नीचेका फेफड़ेवाला भाग घना या ठस हो जाता है, तो उसे 
ठोकनेसे जो आवाज़ निकलती है, वह निर्दोष या नीरोग भागवाली 
आवाज्ञसे भिन्न होती है। इस तरद्द ठोक-ठोक कर ठोस और 
पोले भागकी जाँच कर लेनेके बाद सास और उसौस छेते समय 
फेफडोंसे जो आवाज़ सुनाई पडती है, उसका खयाल रक्‍्खा जाता 
है। फेफडोमें साफ़ हवा बाहरते अन्दर जाती है ओर अन्द्रकी 
भैली हवा बाहर निकलती है। यह दोहरी किया जन्मसे लेकर 
मृत्यु तक वरावर चलती रहती है, जिससे फेफडोंमें खास तरहकी 
बारीक आवाज होती रहती है। जब फेफडोंको सर्दी लगती है, 
उनमें सूजन आ जाती है, या क्षयग्रंथिया| घुलने लगती हैं, अथवा 
दूसरी कोई खराबी शुरू होने लगती है, तब यह आवाज़ बदल 
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जाती है। डॉक्टर लोग एक नलीकी मदंदसे इस आवाज्ञको सुनते 
हैं, और छुनकर जैसी वह होती है, उस परसे फेफडोंकी खराबीका 
अन्दाज़् लगाते हैं । 

आमतौर पर लोगोंका खयाल यह है कि क्षयक्री तीन 
अवस्थायें (३:82०४ ) होती हैं, और उनका निर्णय खासकर 
छातीमें सुनाई पडनेवाली आवाज परसे किया जंता है। अवध्थाका 
यह विचार अकसर आदमीकों अकारण ही घवराहटमे डाल देता है। 
फेफडोकी सभी ग्रंथियों एक साथ एक अवस्थाम नहों होती, और 
प्रथियोंकी अवस्था या हालत परसे रोगके स्वरुपका विचार नहीं 
किया जा सकता | अकसर होता यह है कि दरअसल बीमार 
तीसरी स्टेजमे रहता है, लेकिन उसकी हालत पहली या दूसरी 
स्टेजवाले वीमारसे अच्छी रहती है, और उसके स्वस्थ होनेकी 
सभावना भी अधिक रहती है । वीमारके स्वस्थ होने-न होनेका 
आधार ग्रथियोकी अवस्था पर उतना नहीं होता, जितना रोगीकी 
शारीरिक छ्थिति पर, उसकी जीवनीशक्ति पर और इस वात पर 
होता है कि रोगका विष कितना और फैसा है, व फेफडोंमें 
रोग-प्रष्त भागकी अपेक्षा रोग रहित भाग कितना है। 


क्षयके बाहरी लक्षण अनेक हैं। वे सबके सब हरएक 
वीमारमें हमेशा ही, छुझूमे, ओर एक ही क्रममें नहीं होते। किसी 
वीमारमें एक, तो किसीमें दूसरा कोई लक्षण मुझ्य होता है, 
वाकीके गोण होते हैँ, ओर कुछ तो प्रकट भी नहीं होते। किस्ीको 
खँसीका ज्ञोर ज़्यादा होता है, तो फिंसीको वरूग़मकी शिकायत 
होती है, किसीका हाज़मा ज्यादा खराब रहता है, तो किसीको 
सौंस-उर्सोंस लेनेकी क्रियामें तकलीफ क्यादा होती है। 
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वैसे, क्षय कई रुपोमे प्रकट होता है, लेकिन उसका सबसे 
ज्यादा प्रचलित रुप शरीरकों धीमे-धीमे गलाने या मुखानेका है। 
छुह्में आव्मी थकावटका अनुभव करने लगता है; कभी-कभी 
रोज्ञमर्रका मामूली काम पूरा करनेमे पहलेसे ज्यादा थक्षान माहम 
होने छगती है; अथवा पहले जिस कामको करनेमें थरकावट नहीं 
माह्म होती थी, भव उसीको करनेमें आदमी थकने लगता है; 
कमी-कत्ती काम करनेका दिल नहीं होता, जी उचदा-उचठानसा 
रहने लगता है; कभी कुछ काम-धन्या न करने पर सी अक्रारण 
ही थकावठ-सी माहम होने लगती है; कभी-कस्ी पिला वजह 
मनमें वेषेनीसी छा जाती है; समाव बदल जाता है; दिल बैठा- 
बेंठा-सा नजर आता है। इस तरह शरीर और मन पर एक 
अनीव-सा असर पड़ता नजर आता है; ओर यों क्षयका सिलसिला 
छ॒ह होता है। 

आटमी जल्दी-कल्दी थकने लगता है; अन्न-विषयक उसकी., 
दपि और भूख कम हो जाती है; पाचनशक्ति मंद पढ़ जाती 
है, कहेज्ेमे जलन रहने लगती है; पेवमें हवा रक जाती है, दर्द 
रहने लगता है; कब्ज बगेराकी शिकायत शुरू हो जाती है, वज्ञन 
आल्े-आस्ते कम होता चलता है; धीमे-धीमे कमजोरी प्रकड होने 
लगती है, गरीर पीछा-निश्तेज-पडने लगता है; मुँह पर खतका 
पैचार एकदम बढ जाता है, आवाज वार-वार खरखरी हो उठती 
है; खॉंपकर या खेंखारकर गला साफ करनेकी जरूरत रहने 
लगती है; थोढी-बहुत खाँसी भी रहती है; बलगम गिरने लगता 
है; नाढ़ोकी गति व्ढू जाती है; खनका दवाव कम हो जाता है; 
हाय-रोंमें जलन-सी होने छगती है; भौर रातमें, खासकर पिछली 
रातमें, पत्तीना हृ्ता है; कम्बोमें ओर छातीमें ढदे रहने लगता 
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है, मास जल्दी-जल्दी फूलने लगती है, वदनमे वारीक-सा बुखार, 
खासकर शामके समय, रहने लगता है । इन सव चिहोमेंसे 
थोडे-वहुत रोगके छुरुमें बीमारके अंदर पाये जाते हैं । 


कभी-कभी रोगका आरभ सदी या जुकामसे होता है । 
इन्सानको बार-बार जुकाम होने ऊगता है, एक वारका जुकाम 
मिठा-न-मिठा कि फिर जुकामका हमला हो जाता है; और अकसर 
हूँढने पर सी उसके कारणका पता नहीं चलता । इन्फ्छुणज्ना, चेचक 
वगेरा गंभीर रोगोके बाद ताकत झटसे नहीं छोठती, इसी तरह 
किसी सगीन चोठसे बचनेके वाद भी पुरानी ताकत जल्दी नहीं 
आती और कमजोरी रहने लगती है. 


कध्योंमें क्षयक्री पहचान प्छुरिसीके रूपमें होती है | फेफडों 
पर दो नाजुक पर्त बहुत नकज्दीक-नज़दीक हैं; सेंस-उर्सोस लेते 
समय ये दोनो पंत एक दूसरी पर आती-जाती रहती हैं। जब इन 
पतों में सूजन आ जाती है, तो आपसमे ये रगड खाती हैं, जिससे 
पसलियोंसे एक टीस-प्ती उठती है । इसीको प्लरिंसी कहते हैं । 
दोर्ना पतो के बीचकी जगहमें कभी-कभी दूषित पानी भर जाता 
है, ओर कभी वहें पीव भी दिखाई पडता है। सूखी प्छरिसीका 
कारण हमेशा क्षय ही नहीं होता, जुकाम या सर्दी-जैसे मामूली 
कारणसे भी वह हो जाती है । फिर भी एक वार जब यह हो 
जाती है, तो बरसों परेशान करती है, और कसी-कमी क्षयके 
रूपमें प्रकट होती है | आमतौर पर प्छरिसीकी शिकायत पैदा 
होनेके वाद अधिक सावधानी रखनेकी जरूरत रहती है । और, 


जब दूपित पानी पैदा हो जाता है, तब तो प्छरिसी अधिकतर 
क्षयजन्य ही होती है । 
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मुंहतते खूनका गिरना क्षयके प्रकट हानेकी एक खास पहचान 
है। कभी-क्ती खूनके गिरनेका कारण बेहद मेहनत माहत्त होती 
है; और कभी वैसा कोई कारण हाथ नहीं आता। खून क्यादातर 
क्षयकी वजहते ही गिरता है, इसलिये यह क्रूरी है कि उसके 
गिरनेके दूसरे-दूसरे कारणोंकी कल्पना करके अपने आपको धोखेमें न 
रक्‍्खा जाय । 

क्षयक्रे प्रकट होनेका निर्णय करनेमें बाहरी लक्षण सबसे 
ज़्यादा महत््वके माने जाते हैं, फिर भी अकसर बाहरी ओर 
भीतरी लक्षण जितने चाहिये, स्पष्ट नहीं होते, इसलिये निर्णय भी 
नि.शक रीतिसे नहीं हो पाता। ऐसे मोक़ों पर * एक्स-रे ! से ली गई 
फेफडोंकी तसवीर कभी-कभी उपयोगी सावित होती है । शरीरके 
भदर जा कुछ रहता है, वह ,आमतौर पर देखा नहीं जा सकता। 
डेकिन एक्स-रे-जेसी एक ख़ास तरहकी किरणसे कुछ चीज़ें देखी 
जा सकती हैं और उनकी तसवीर ली जा सकती है । इस तरह 
एक्स-रे द्वारा छी गई तसवीर अमुक समय पहलेके फेफडोंकी स्थितिको 
बतानेके लिये रेकेंड या नोंधकी तरह भी उपयोगी होती है | 

इसके सिवा, क्षयका निणय करनेमें कफके प्ृथक्रणकी भी 
सद॒द होती है । यदि कफके अंदर क्षयरजका पता चले, तो 
विलाशक यह कहा जा सकता है कि शरीरमें क्षयका संचार है, 
लेकिन रजके न मिलने मात्रसे यह नहीं कहा जा सकता कि शरीरमें 
क्षयका संचार नहीं है । जब वाहरी और भीतरी लक्षणोंत्रे क्षयकी 
जाग्रतिके विषयमें शका रहने लगती है, ऐसे समय अगर कफमें 
रजका पता चल जाय, तो क्षयकी जाग्रतिके वारेम निश्चित निर्णय 
करना आसान हो जाता है । कफमें क्षयरजके रहते हुए भी थे 
शेप तो अजीव होते हैं कि ज़रा भी अपनी हस्तीका पता नहीं 
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चलने देते और न रोगीके बलग़ममें वे हमेशा होते ही हैं । 
इसलिये यह तय करनेसे पहले कि क्षयरज विलकुछ नहीं है, कभी- 
कभी कफका बार-बार प्रृथक्रण कराना जरूरी हो जाता है । 
क्षयके लक्षणोंमे कई तो इतने सामान्य हैँ कि उनके प्रकट 
होने पर यदि आदमी यह मान छे कि उसे क्षय ही हो गया है, 
तो वह जान-बूझकर दुख माल लेने-जैसी बात हो जाती है । इसी 
तरह यदि उनमेंसे कुछ लक्षण अकारण चाह्नू रहें, ओर मामूली 
इलाजसे तुरन्त दूर न होने पर भो उनकी अवगणना की जाय, 
तो पछतावेका मौका आ सकता है । ऊपर दिये गये लक्षण प्रकट 
होने पर उनके से कारणका निश्चय करने ओर उनका इलाज 
करानेके लिये इस विषयके किसी जानकार, नि.स्वाथ और अनुभवी 
व्यक्तिकी मदद केनी चाहिये । वह बीमारसे उसकी वीमारीका सारा 
वर्णन सुनकर, उसके भीतरी और बाहरी लक्षणोंकी परीक्षा करके, 
दोनोंका मिलान करनेके बाद जो निर्णय करे, उसे मान लेनेमे हित 
है। यदि किसी कारणसे उसका निर्णय कबूल करने लायक न छगे, 
अथवा उसपर पूरा विश्वास न जमे, तो अपनेको जो लक्षण माहम 
होते हैं उनकी अवगणना करके चुपचाप बैठे रहनेके वजाय दूसरे 
किसीकी मदद लेना और मनकी तसलह्लो करा लेना क्षरूरी है। 
यहां यह बात खासतौर पर याद रखनी चाहिये कि यों क्षय 
कश्योंकी होता है ओर वह अपने आप मिट जाता है । फिर भी 
जब एक दफा वह बाहर आ जाता है, तो उसपर काबू पानेका 
सारा दारोसदार समय रहते उसका ठीक-ठीक इलाज कराने पर ह्दी- 
है, जब विला वजह बहुत ज़्यादा ढिलाई होती है, तो रोगपे 
वकर लेनेमें बडी कठिनाई पैदा हो जाती है, उसपर फतह पानेमें 
बहुत वक्‍त लगता है और खचे भी बहुत ज्यादा करना पडता 
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है । इस वीमारी-जैसी ख़र्चीली बीमारी शायद ही कोई हो । कुछ 
दिनों या कुछ इफ़्तोंमें इसका इलाज ख़त्म नहीं हो जाता; मामूली 
काम-काज करने लछायक़ ओर पार उतरने छायक तबीयत तैयार 
करनेमें महीनो बीत जाते हैं, और कभी-कभी वरसोंकी गिनती 
गिननेका मौका आ जाता है; इस बीच कमाना-धम्माना स्व बंद 
हो जाता है, दूसरे काम-घन्धे सी छूठ जाते हैं, और एक तरह 
संसारसे निश्रत्त हो जाना पड़ता है | इस रोगसे बचनेंके लिये 
सनुष्यक्ो राजी या नाराजीसे ही क्यों न हो, संयमधर्मको अपनाना 
पड़ता है। और, उस घमको सहज वनानेके लिये यह ज़रूरी है कि 
आदसी शुरुसे ही बिना क्ष्यादा गहराईमें उतरे-- निरथेक अहापोहके 
चक्करमें फेंसे --- ठीक रास्ते चलना शुरू कर दे । इसीमें उसका 
हिंत है, शान्ति है और परिणाममें सुख है । 


६्‌ 
पयका स्ूरूप 


सक्षत्रोमिं धूमकेतुकी तरह रोगोंमे क्षय रोग है। जो मामूली 
नियम दूसरे रोगों पर छागू होते हैं, वे क्षय पर लागू नहीं होते। 
न्यूम्ोतिया व ठाइफेंड्ड बगैरा रोग शरीरमें वेगमे प्रकद होते हर 
उसका ससय और स्थिति करीब-करीब निधिन-सी होती है; ओर 
एक बार मिट्नेके वाद अकसर उनका कोई असर मरीज पर रह 
नहीं जाता । बीमार पहलेकी तरह ताकत बढोरकर फिर अपने 
काम-धन्धेमें लग जाता है ओर मिटे हुये रोगकी उसे फिरसे कोई चिन्ना 
नहीं रखनी पडती | क्षयक्री हालत ठीक इसके खिलाफ होनी है । 
उसकी उत्पत्ति अनिश्चित और क्ष्यादातर मन्‍्द होती दे । पूरी 
तरह प्रकट होने और पहचानमें आनेसे पहे कई बार उसका 
सूक्ष्म-सा प्रभाव छुछ समयके लिये नज्ञर आता है और फिर 
सुप्त हो जाता है; सनमे यह शक तक पेदा नहीं होता कि यह 
सव क्षयक्री वजहसे है । कई उदाहरणेमिं क्षय इस तरह थोढा-बहुत 
जाग्रत होकर फिर सुप्त दशामें पडा रहता है | बाठम कप्ती-कमी 
वह जिन्दगी भर सिर नहीं उठाता, या इतना क्षोर नहीं पकडता, 
कि टन्दुरुत्ती पर उसका कोई असर मालूम पढे । इस तरहका 
अनोखापन दूसरे किसी रोगमें जायद ही कभी नज्ञर आये । 

आलसी या प्रमादी जादमीकी तरह क्षय जागता है, जागता है, 
ओर फिर सो जाता है । प्रमादी जीव या तो जागता ही नहीं है, 
और जागता है, तो तमोगुणके नशेमे सव कुछ उल<-पुलट डालता 
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है, और जो सामने आ जाता है, उसको बुरी तरह रोद डालता 
है, यही हाल क्षयका है । जब किसी तरहके लगातार अतिश्रम 
( 5 )के परिणाम स्वरूप शारीरिक शक्तिका हस होता है, 
तो क्षय जाग उठता है, और वह फुफकारना शुरू कर देता है । 
जब वह एक बार जाग्रत हो जाता है, तो फिर जल्दी ही शान्त 
नही होता, और शान्त होता भी है, तो उसके फिरसे जाग जानेकी 
पूरी सम्भावना रहती है | एक बार शरीरके अन्दर मक़बूतीके 
साथ उसका डेरा जम जानेके बाद फिर उसे उखाड डालना 
क़रीब-क़रीब अंप्रम्भव-सा है। उचित सार-सैभालके फलस्वरूप 
तंपेदिकका रोगी खोया हुआ वज्ञन और ताक़त फिरसे पा छेता है, 
काम-धन्चेसे भी लग जाता है, और बीमारीका उसे "खयाल तक 
भी नहीं रहता, तो भी वह क्षयके असरसे, यानी उसकी छायाते, 
छूट नहीं सकता, इसीलिये क्षयके बारेमे प्रायः यही कहा जाता है कि 
वह काबूमें आ गया या दव गया,-- कोई यह नही कहता कि वह 
मिट गया या नाबूद हो गया । मतलब इसका यह हुआ कि रोग 
बढुता नही, या दीखता नहीं, मगर वह शारीरसे जड़मूलके साथ 
निकल नहीं जाता । बीज रूपमें वह शरीरके अन्द्र हमेशाके छिये 
मोजूद रहता है, और ज़मीनके अन्दर बोये हुए बीजकी तरह 
अनुकूल सयोग पाने पर उसके फिरसे अंकुरित हो उठनेकी पूरी 
सम्भावना रहती है । क्षयका अपना यह स्वरूप है। इसलिये दूसरे 
रोगोंमें जिस तरह रुग्णावस्था ओर नीरोगावस्थाका, यानी बीमारी 
और तलन्‍्दुरुस्तीका, भेद किया जा सकता है, वेसा इसमें नहीं किया 
जा सकता । साराश यह है कि क्षय शरीरकी रचना या गठनका 
रोग है, उसके प्रकट होते ही शरीरके सगठनमें एक तरहका 
स्थायी परिवर्तन हो जाता है । रोगके प्रथम दशनके साथ शरीरमे 
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जो बेहद कमजोरी आ जाती है, उसे दूर करके फिरसे शक्ति- 
सचय करनेवाला क्षयरोगी इस वातको भूल जाता है कि क्षय 
कभी निर्वीज नहीं होता, और उसके कारण जरीरका संगठन 
हमेशाके लिये वटल जाता है । नतीजा यह होता है कि वह 
रोगको पूरी तरह अंकुशमे रखनेकी मर्यादकों भूल ,जाता है, ऐमे 
समय उसके फिरसे रोगका शिकार होनेकी नौबत आ जाती है । 

चूंकि दूसरे रोगोंकी तरह क्षय विलकुल निर्वीज नहीं होता, 
इसलिये वह बार-बार प्रवल या निर्वेल बनता रहता दे । उसकी 
निवलता या प्रवलताका आधार हरएक आदमीकी अपनी जीवनी- 
शक्तिकी प्रवलता या निर्वेठता पर रहता है । चूँकि हकीकत यही 
है, इसलिये क्षयके वीमारकी सार-सभालका सबसे बढा मुद्दा भी यही 
है कि उसकी जीवनीशक्तिके विशेष हातक्रो रोका जाय, और उसे 
बढ़ाने व ठिकानेकी कोशिश की जाय । बसे, क्षय पर विजय 
पानेके लिये तरह-तरहके इलाज निकले हैँ, और हर साल निकलते 
रहते हैं। इसके कारणोंमें सी रोगके स्वरूपकी वह विचित्रता ही 
एक मुल्य कारण साह्म होती है | तो मी इस रोगके कुछ 
उपाय तो सबके लिये अनिवाय हैँ, उनके बिना दूसरे करोड़ों 
उपाय बेकार हो जाते हैं । यहाँ तो हमें उन्हीं उपायोंका व्यौरेवार 
विचार करना है, जो अनिवाये और सबंसामान्य हैं | 


हट 
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क्षयके स्वरूपको ध्यानमें रखते हुए उसकी चिकित्साका एक ही 
रूप्य हो सकता है: रोगीकी शक्तिके हासको रोकना, उसकी 
ताक़तको बढ़ाना, ऐसी परिस्थिति पैंदा करना, जिसमें वह टिकी रह 
सके; और रोगीको इस लायक़ बना देना कि वह फिरसे काम-काज 
कर सके । ताक़तके बारेमें हरएक रोगीके छिये एक-से पेमानेकी 
और परिणामकी आशा नहीं रक्खी जा सकती। तन्‍्दुरुस्त लोगोंमें सी 
शक्तिका अपना एक तारतम्य होता है; और क्षयके रोगियोंमें वह 
विशेष रुपसे पाया जाता है। रोग पेंदा होने से पहके जो ताक़त 
रहती है, उत्तनी और वैसी ही फिरसे पा लेनेकी उम्मीद तो की जा 
सकती है, फिर भी यह साफ है कि सब किसीकी यह आाशा 
हमेशा सफल नहीं होती। पुनः शक्ति पानेका सारा दारोमदार इस 
बात पर है कि रोगके भीतरी ओर बाहरी लक्षण गग्नीर हैं या 
सामूली हैं, और रोगीकी सार-सैभालके साधन कैसे हैं। कुछ लक्षण 
इतने कठोर था असाध्य होते हैं कि अच्छी-से-अच्छी चिकित्साके 
चाद भी रोगी काम-काज करने लायक़ हालतमें क्वचित्‌ ही आ पाता 
है; कुछ मासलोंमें पेवदो जितनी सफलता मिलती है; छेकिन कुछ 
उदाहरण ऐसे भी होते हैं, जिनमें रोगको दवाने और पूरी तरह 
अकुशमें छानेकी सफलता प्राप्त होती है। 

क्षयका इलाज कुछ दिन या कुछ हफ्तोंमे पूरा नहीं होता; 
झसके लिये महीनोंकी जरूरत रहती है, ओर अकसर दो-चार 
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सालकी गिनती सी करनी पढ़ती है। इलाजके' लिये किसको 
कितनी मुद्ृतकी क्षरूरत होगी, रोगकी परीक्षाके साथ ही इसका कोई 
अदाज नहीं लगाया जा सकता, न इलानके दरमियान ही इस बारेम 
कुछ कहा जा सकता है। एक वात साफ तौर पर कही जा 
सकती है, और वह यह कि रोगीको फिरसे काम-काज करने लायक़ 
ताक़त पानेमें एक अनिश्चित और लम्बे समयकी आर साधनोंकी 
आवश्यकता रहती है, रोगीके लिये आर्थिक सावनेंति सी बढ़कर 
आवश्यकता है, उचित मनोदशाकी, इसपर रोगके निवारणका 
जितना आधार है, उतना ओर किसी एक चीज्ञ पर नहीं। 
इलाजके दिनेमि रोगीको अकसर आशा-निराशाके थपेडे खाने 
पडते हैं, और, कारण हो या न हो, अकसर अपने सहायककी 
नाराज़्ी मोर लेनी पडती है, कोई माँके ऐसे भी आते हैं, जब 
दिलको सदसा पहुँचता है; सचे-झूठे अनेक तरहके विचार सनको 
भथाती पर चढाये रहते हैं, मत चिन्तासे घिर जाता है, ओर 
आदमी एक तरहकी उदासी इव-सा जाता है, अकसर 
आशाका तार हृठता नज़्र आता है। फिर सी जरूरत इस वातकी 
है कि रोगी प्रयत्नशीऊ रहे, अचल और अब्ल रहे, सावधान और 
आग्रही रहे। उसे अपनी बुद्धि ओर अपने विवेकका हितकर उपयोग 
करते रहना चाहिये। भूतकालके विचारोको भूलकर, चिन्ता छोड- 
क्र, प्राप्त परिस्थितिके साथ सन पूवक समझौता करके, आसपासके 
दूसरे सब विचारोंको गोण बनाकर, ओर जो संकट आ पढ़ा है, 
उससे झट्पठ मुक्त होनेके लिये आवश्यक उपचार करनेमें मनको 
तनन्‍्मय बनाकर क्षयके रोगीको अपने लिये एक हितकारी मनादशाका 
निर्माण कर लेना चाहिये। उसके लिये यह ज़रूरी है कि वह अपने 
जीवनमें सन्तुलून या समताको प्रधानता दे। उसकी मनोदरा जितनी 


श्र मरुकुज 


सरल ओर प्रसन्नतायुक्त रहेगी, रोगते घिरा रहकर भी वह जितना 
“शानन्‍्त आनन्द” (गांधीजी) अनुसव करेगा, और समतावान 
बनेगा, उतना ही वह अपने रोगसे जल्दी छुटकारा पा सकेगा । उसकी 
इच्छा हो चाहे न हो, उसे बहुत-कुछ बरदाइत करना पड़ता है; 
तो फिर सनको समझाकर वह अपनी तबीयतको सहनशील क्यों 
न बना ले? वैसे बरदाश्त तो गधा भी बहुत-कुछ करता है, लेकिन 
इन्सान समझकर बरदाइत करता है, ओर इसमें बडा फर्क पड 
जाता है! गधेको उसकी सहिष्णुताका कोई फल नहीं मिलता, जब कि 
मनुष्यकी सहिष्णुता उसे महान्‌ सेकट्से उबार छेती है। कलापीने' 
निरथकही यह केकारव नहीं किया: 
“सहन कर एय छे एक लाए ”$ 

ऊपर कहा जा चुका है कि क्षयरोगकी चिकित्साका मतलब 
है रोगीकी शक्तिके लिये डपाय सोचना । तन्दुरुष्त हालतमें सी 
आदमीकी ताक़त हररोज्ञ खचे होती है, और आराम व खूराक 
पाकर रोक़-रोज्ञ नई शक्ति पेदा होती है। जब इन दोसेंसे किसी 
एकका अभाव रहने लगता है, तो तन्दुरुस्ती पर उसका असर भी 
होने लगता है । जबतक शक्तिके व्यय ओर उत्पादनमें ठीक 
सन्तुलन रहता है, तबतक तन्दुरुस्ती सी अच्छी रहती है । क्षयके 
पैदा होनेसे पहले यह सम्तुलन बहुत ही अस्थिर हो जाता है । 
घीमे-घीमे व्ययका पलडा झुकने लगता है, और डउत्पत्तिका ऊपर 
डठने लगता है; और जब यह हालत एक-सी चलती रहती है, 
तो रोग सी अपना असर दिखाने लूगता है । चिकित्सामे पहली 
जरूरत शक्तिके सन्तुलनको फिरसे स्थापित करनेकी है, ओर 


# गुजरातके एक सुप्रसिद्ध स्वर्गीय कवि ! 
१, अर्थात्‌, सहनेमें मी एक तरहका सुख है । 
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उसका सरल, सीधा और सरस उपाय यही है कि शरीर ओर मनको 
सम्पूर्ण आराम पहुँचाया जाय । उचित आहार, छुद्ध हवा ओर 
प्रकाश, घठती हुई शक्तिको रोकने ओर टिकाये रखनेमें उपयोगी 
होते हैं रोगका क्ञोर कम पडनेके बाद यथासमय क्रमिक 
व्यायाम करना शक्ति वढ़ानेका एक उपाय है | जब इस तरहका 
उपचार योजनापूवेक और प्रमाणवद्ध होता है, तसी वह इष्ट फल 
देता है। सारांश यह कि बीमारीके दरमियान रोगीके लिये नियम 
और संयमका पालन अनिवाय है । जिस तरह बिना प्राणके शरीर 
नहीं ट्रिकता, उसी तरह इस विधिपुरस्सर योजनाके बिना क्षयरोगकी 
चिकित्सा सी सफल नहीं होती । इस प्रकारंके ' आहार-विद्वार-योग 'को 
आजकलकी भाषामें “ सेनेटोरियम ट्रीटमेण्ट ” कहा जाता है । 

क्षुयकी चिकित्साके बारेसें अमेरिकन सेनाके सजन-जनरलू 
बुशनेलका यह कथन वडा मार्मिक है “ क्षयके लिये हम कोई 
दवा नहीं सुझाते, वल्कि एक खास तरहफी रहन-सहन पर क्षोर 
देते हैं ।” मानवजातिकी सस्कृति कुछ ऐसी बनती आई है, कि 
मनुष्यको प्राय प्रकृति-विरुद्ध जीवन बिताना पडा है । उसकी 
रहन-सहनमें कुछ ऐसे त्तत््व्घुस गये हैँ, जो अकसर उसके शरीरकी 
जीवनीशक्तिको नष्ट किया करते हैं; तिस पर भी शरीर ऋत्रिमतासे 
वरावर टक्कर लेता है और आरोग्य एकदम दुलूभ नहीं बन गया 
है। इसमें हमें शारीरिक शक्तिकी अद्म्यताकी एक झोंकी-सी होती है, 
लेकिन उसकी सी एक हद है। अतिशयताके कारण इसका अखूठ 
स्नोत भी खूटने लगता है, ओर क्षय-जैसे रोगकी उत्पत्तिके गर्भमें यही 
सब रहता है | इलाजके बाद पहलेकी तरह ऋत्रिम जीवन वितानेकी 
ताकत नहीं-आती, फलत* क्षयके बीमारको इच्छा या अनिच्छापूरवक 
ही क्‍यों न हो, उसका छोभ छोडकर नवीन किन्तु वास्तविक रहन- 
सहन पर आता पडता है -- दूसरा कोई चारा रह नहीं जाता। 
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१ 
संस्था ओर घर 


क्षयके इलाजमें काफ़ी समय लगता है; साधनोंकी सी ज्ञरूरत 
रहती है; अनुकूल वातावरण भी आवश्यक होता है; रोगीकी रहन-सहनमें 
बहुत-कुछ हेर-फेर और नई रचना करनी पड़ती है; जब रोगका 
ज्ञोर क्ष्यादा होता है, तब रोगीको पूरा-पूरा आराम लेना पड़ता है, 
ओर डेक्टरी मद॒दकी क्षरूरत बनी रहती है। यह सब घरमें 
आसानीसे नहीं सध सकता; पेसे-टकेकी और दूसरी तेगीकी वजहसे 
घरमें रहने-सहनेकी सहूलियत ओर हवा-डजेलेका प्रबन्ध ठीक-ठीक 
नही हो पाता। घरका वातावरण भ्रवृत्तिप्रधान ओर तन्दुरुत्त छोगोंके 
अनुकूल होता है; रोगीको निद्वत्तिप्रधान वातावरणकी जरूरत रहती 
' है। घरमे तरह-तरहकी हलचलें होती रहती हैं; वे रोगीके भाराममें 
रुकावट डालती हैं; घरके तन्दुरुस्त छोगोमें वह अकेला पड जाता 
है; उसकी दिनचर्या उनकी दिनचर्याके साथ मेल नहीं खाती; 
घरवाले इसके सूक्ष्म रहस्यको झट समझ नही पाते; इसलिये जाने- 
अनजाने कलहंके कारण पेदा हो जाते हैं, नई आदतें डालनेका 
काम मुश्किल हो पड़ता है। घरकी अनेक हलचछोकी ओर मन 
खिंचता है; उनमें भाग लेनेकी जी ललरूचाता है; कहे तरहकी 
आधि-उपाधिके कारण आँखके सामने आते रहते . इससे मनकों 
आवश्यक शान्ति नहीं मिलती, नई दिनचर्याके अनुसार चलने पर 
दूसरोसे मिलने या उन्हें देखनेका मौका नहीं मिलता, अतएवं उसकी 
क्ररत ओर छाम झठ गले नहीं उतरते, अनुभवी सलाहकारकी सतत 
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उपस्थितिका लाम नहीं मिलता। कुद्धुम्बंके तन्दुरुए्त लोगों और 
तंपेद्कके बीमारकी रहन-सहन परस्पर वहुत-छुछ भिन्‍न और विरोधी 
होती है, परिवारवाले अपनी भावना और बुद्धिकी मददसे इस भिन्‍्नता 
और विरोधको कितना ही कम्त करनेकी कोशिश क्यों न करें, 
फिर भी वेव्सीके कई ऐसे मौके आ जाते हैं, जब दोनोंकी सन्तु: 
रखनेवाली परिस्थिति पेदा करना मुश्किल हो जाता है। इन्हीं सब 
कारणोसे यूरोप व अमेरिकामे क्षयवालोके लिये संस्यायें कायम की 
जाती हैं । ये संस्थायें ' सैनेटोरियम ! कहलाती हैं, और इनमें जिस 
* हेगसे बीसारका इछाज किया जाता है, वह ' सेनेटोरियम ट्रीटमेण्ट * 
कहलाता है। 

सेनेटोरियमका मतलब सिर्फ इतना ही नहीं है, कि वहाँ 
अच्छी जगह, अच्छे मकान, रहनेकी अच्छी सहूलियत, अच्छी खूराक 
वगेरा शरीरके लिये आवश्यक सभी सुविधाओंका प्रवन्ध रहता है। 
यह सव तो उसका एक अंगमान्र है, और ऐसा प्रवन्ध तो 
ताजमहल-जैसे होठऊमे भी हो सकता है, क्षयरोगीको उसके भलेके 
लिये उसके अपने परिवारवालोंसे अलग किया जा सकता है, 
लेकिन उसकी अन्तरात्माको भूखों मारकर उसकी अवगणना नहीं 
की जा सकती, उसे तूफानी समुद्रमँ एकाकी प्ेरनेवालेकी तरह 
अकेला नहीं छोड़ा जा सकता, स्वस्थ मनुष्यकी तरह क्षयके 
बीमारको भी साया-ससताकी ओर प्यारकी जरूरत रहती है; जब 
रोगी रोगसे घिरा होता है, तब तो उसे इनकी ओर सी ज्ञरूरत 
रहती है । सच्चा सेनिटोरियम वही है, जहों रोगीको प्यार और 
भबुद्दारकी गरमी मिलती रहती है । संस्थाके लिये यही प्राणरूप 
है, इसके अभावमे संस्था अशक्तों या बीमारोंको घेरे रखनेकी एक 
जगह-मात्र -- पिंजरापोल -- रह जाती है । फाउलर कहता है 
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इलाजमें समय इतना ज़्यादा लग जाता है कि कुछ ही वीमार देर 
तक संस्थाओम रह सकते हैं, उन्हें घरमें रहकर अपने इलाजका ओर 
सावधानीके साथ रहन-सहन आदिका प्रवन्ध करना ही पढता है, 
इसी प्रकार जब संत््याओंमें रहकर बीमार चलने-फिरने और काम 
करने लायक हो जाता है, तो भी कुछ नियम तो उसे जीवन- 
भर पालने पडते हैं, इसलिये सत््यांके इलाजकी उत्तमताको मानते 
हुए भी रोगीके जीवनसे घरका महत्व कम नहीं होता । 

घर पर इलाज करानेमें कई ख़ास कठिनाइयों हैं, ओर 
वे क््यादा हैं, पर इसका यह मतलब नहीं कि वह इलाज हो ही 
नहीं सकता अथवा उसका संतोषजनक परिणाम निकल ही नहीं 
सकता । अगर घरसे “आहार-विहार-योग 'का पालन किया जाय, 
तो निराश होने के मोके कम ही आते हैं । 

घर पर इलाज कराते समय बीमारको अपने स्नेहियों ओर 
सबन्धियोंकी अनुकूलता और सहायताकी अनिवाय आवश्यकता रहती 
है । लेकिन उनका सहज स्नेह ही बीमारके लिये उपयोगी नहीं 
हो सकता, उपयोगी -होता है, मात्र विवेकयुक्त स्नेह | रोगी रोगके 
कारण स्वास्थ्य-जैसी अमूल्य वस्तुको खो देता है; उसे पुन- प्राप्त 
करनेके लिये यह आवश्यक है. कि उसके निकटके स्नेही-संवन्धी 


क्षयके बारेमें सामान्य ज्ञान श्राप्त करके विवेकपूवक उसकी 
सहायता करें । 


९ 
प्रदेश 


क्षय खासकर शहरी रोग है। शहरोंमे वह इतनी ज़्यादा 
तादादमें क्‍यों पाया जाता है इसके कारण स्पष्ट हैं। शहरमें जितना 
कत्रिम जीवन विताना पडता है, उतना और कहीं नहीं। शहरोंमें 
शुद्ध और स्वच्छ हवा, पानी, प्रकाश और खूराककी व रोशनीदार 
घरोंकी तंगी होती है, और कई तरहका अति श्रम करनेके मौंक्ते 
ज़्यादा आते हैं। वहां अच्छे साधनसंपन्न लोगोंके लिये भी अकसर 
ऊपरकी चीज़ें प्राप्त करना मुश्किक हो जाता है, ऐसी द्ञामें 
मर्यादित ओर सकुचित साधनवाले क्‍या करें? बम्बई-जेसे शहरमें 
तो पैसे ढेने पर भी शुद्ध दूध या घी, खाने-पीनेकी शुद्ध चीजें, 
खुली हवादार और भरपूर रोशनीवाली जगहें वगैरा प्राप्त करनेमें 
कितनी कठिनाई होती है, सो किसीसे छिपा नहीं है। इसलिये 
जव शहरवालोंको क्षय हो जाता है, तो उनके लिये ज़्यादा नहीं 
तो कम-से-कमम हछाजकी मीयाद तक तो हाहरके बाहर रहना 
लज़िमी हो जाता है। 

तब फ़ौरन ही सवाल यह पैदा होता है' कि शहर छोड़कर 
और कहें जाया जाय! अगर बीमारकी माली हालतका, उसके 
परिवार और उसकी घरगिरस्तीका विचार किये विना इस सवालका 
जवाब देना हो, तव तो अच्छी-पे-अच्छी जगह ही ध्यानमें आती 
है। छेकिन ये वातें मामूली नहीं हैं; जगहका चुनाव करते 
समय इन सब वातोंका खयाल न रखनेसे बीमारकी तकलीफ 
बढ़ सकती है। जब जगहका चुनाव बीमारकी हैसियतका खयाल 
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रखकर किया जाता है, तभी उसे डस जगहसे जो थोडा-बहुत 
लाभ मिलनेवाला होता है, सो मिंछता है। ऐसी तो कोई वात नहीं 
है कि क्षय किप्ती खास जगहमें ही होता है, और न यही सच 
है कि वह किप्ती खास पदेशमें ही अच्छा होता है, यानी कावूमें 
आता है। क्षय पर विजय पानेमे जो सफलता मिलती है, उसका 
आधार कितती एक चीज़ पर नहीं होता, यानी परित्वितिके अनुसार 
कमी इसे तो कसी उसे प्रधानता या गोणता ढेनी पढती है, ओर जो 
सफलता मिलती है, वह इलाजके अनेक अगोके फलस्वरूप होती है। 
यदि ठीक-ठीक सुख-सुविधाका प्रवन्ध किये विता वीमारकों कसी 
अनजान जगहमें भेज दिया जाय, तो उस जगहके सब॒तरह अच्छी 
होने पर भी बीमारको उससे कम ही फायदा पहुँचता है, और 
अकसर फायदेकी जगह नुकसान ज्यादा होता है । ठेवलालीसे पंचगनी 
अच्छी जगह है; लेकिन पचगनीम रहने-सहनेकी आवश्यक सुविधा न 
हो, ओर देवलालीमे वह भरपूर हो, तो बीमारको पंचगनीकी अपेक्षा 
देवलालीमें फायदा होनेकी सभावना क्ष्यादा रहती है। क्षयके 
इलाज प्रदेश या स्थातको आवश्यकतासे अधिक महत्त्व देनेकी 
ज़रूरत नहीं। रोगर्ननवारणमें प्रदेश कोई चमत्कार नहीं कर सकता। 
पोटेब्ज़र लिखता है * “ क्षयके इलाजके लिये कोई ख़ास जगह 
निश्चित नहीं। इलाज कहीं सी कामयाबीके साथ किया जा सकता 
है।” इस सारे सवाल पर गौर करके वह आखिरसें लिखता है: 
४ अच्छी-से-अच्छी जगहमें यथेच्छ भ्रमण करनेकी अपेक्षा मैं उस 
वुरी-से-चुरी जगहमे रहना क््यादा पसद करूँगा, जहाँ सोच-समझ- 
कर, विजेकपूवक, इलाज हो सके। क्षयकरी जो आवश्यक चिकित्सा 
है, वह तो अच्छी-से-अच्छी, और बुरी-से-बुरी जगहमें सी एक 
ही रहनेवाली है। जगह उत्तम हों या अधम, वीमारको सर्वत्र 


8० मरुकुंज 
नीचे लिखी बातोकी क्रूरत तो रहेगी ही: आराम, खुली ओर 
ताज़ी हवामें रहना, पुश्किरक खूराक, ओर समय आने पर व्यायाम 
या कसरत। ये चीज़ हर जगह मिल सकती हैं। अगर रोगी 
आम तोर पर छेँचे या भच्छे माने जानेवाले श्रदेशोंमें जाकर अपना 
इलाज नहीं करा सकता, तो सिर्फ इसीलिये उसे निराश होनेकी 
करा भी ज़रूरत नहीं है। इलाजके लिये अच्छी जगह जानेको 
फिशवग तो एक तरहका वैभव या विलास ही समझता है, मतलब 
यह कि जैसे जीवनके लिये वेभव या विछास आवश्यक नही होता 
और न वह सबको सुरूभ ही होता है; बसे ही उत्तम प्रदेशमें 
रहना क्षयकी चिकित्साका कोह आवश्यक अग नहीं । बीमारको किसी 
खास प्रदेशके अभावसे दुखी होनेकी जरूरत नहीं, उसके लिये 
तंगदस्तीका सामना करनेमें कोई फायदा नहीं, न अपनी हैसियतसे 
ज़्यादा खच करनेकी कोई ज़रूरत है। ग्रदेशके पीछे पागल होकर 
जहाँ-तहाँ न भटकनेसे जो रक़म बचेगी, वह रोगीको उसके 
इलाजमें दूसरे प्रकारसे ,खूब काम आयेगी। 

इसका यह मतलब तो हो नहीं सकता कि स्थान था 
प्रदेशका प्रभाव शरीर पर बिलकुल पडता ही वहीं, अथवा सब 
जगहोंका प्रभाव एकर्सों होता है | जिस प्रदेशमें हवाकी गर्मी 
कुछ ही घटती-बढ़ती है, जहाँ हवामें नमी कम और सर्दी ज़्यादा 
रहती है, जहाँ हवाकी चाल धीमी होती है, जिस जयहकी हवा कुल 
मिलाकर शरीरकों भीठी ओर मनको आहलादक माह्म होती है, 
इससें शक नहीं कि वह एक उेँचे दर्जेका प्रदेश है । लेकिन 
आरामकी तरह वह इतना अनिवाये नहीं कि उसके बिना क्षयका 
इलाज ही न हो सके, या कि वह बेकार हो जाय, ओर उसका 
कोई संतोषजनक परिणाम न निकले । 


प्रदेश हर 


प्रदेशको ज्रूरतसे ज़्यादा महत्त्व देनेमें एक और लक 
बुराईको सी भूलना न चाहिये। दुनियामें ऐसे स्थान बिरले ही हैं, 
जहाँ बारहों महीने एक-सी हवा रहती हो । हमारे देशमें भी 
किसी प्रान्तमें ग्मीं मातदिल होती है. तो कितीमें जाडेका ज्ञोर 
कम होता है, और कहीं चारिश मामूली होती हे । ऐसे प्रान्त 
या प्रदेश अंगुली पर गिने जाने लायक ही हो सकते हैं, जहाँ 
तीनों ऋतुयें सौम्य हों । अगर हम प्रदेशके महतत्त्वको बहुत ज्याढा 
बढ़ा देते हैँ, तो हमें ऋतुपरिवतिनके साथ प्रदेशपरिवर्तन भी 
करना पडता है; क्योंकि इलाज तो महीनों और कभी-कभी एक 
या एकसे अधिक वरस तक चलता है । यह तरीका सबके लिये 
साध्य नहीं है, इससे वीमारकी परेशानी वद्ती है, खास तौर पर 
उसके आरामको धक्का पहुँचता है और वेमतलवकी नई-नई 
उपाधियेकि बढ़ जानेका डर रहता है । 

जैसा कि ऊपर कहा गया है, इलाजके लिये कुछ इनी- 
गिनी चीज्ञे ही अनिवाय हैं, कोशिश हमारी यह होनी चाहिये कि 
हरएक वीमारको वे मि्ें | उपयोगी होते हुए भी जो गेर- 
ज़रूरी-सी हैं, उनमेंसे बीमारकी आर्थिक, सामाजिक और कौंठुम्बिक- 
त्थितिके अनुसार जितनी सुलस हो, उतनी इष्ट हैं । 


१० 
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चिकित्साकी सफलता या विफलताका आधार इस बात पर 
नहीं कि क्षयरोगी किस भ्रदेशमें रहता है, बल्कि इस बात पर है 
कि वह जहाँ रहता है, वहाँ किस तरह रहता है । पंचगनी-जैसे 
उम्दा पहाड़ पर रहनेवाछा बीमार भी अगर सनसाना बरते और 
मनमाना खाये-पिंये तो उसके तन्दुरुत्त होनेकी आशा कम रहती 
है; लेकिन देवलाली-जैसी जगहमें अथवा उससे भी घटिया किसी 
जगहमें --- बम्बईके कैदीवली-जैसे उपनगरमें -- रहकर भी अगर 
बीमार नियमका पालन करता है और एक नियत दिनचर्या पर 
चलता है, तो उसके अच्छे होनेकी पूरी आशा रहती है । 
आराम इलाजकी जान है । क्षय-जैसे चीकट रोगको वशमें 
. लेके लिये आरामसे भी अधिक मोहक और आकर्षक इलाज हर 
साल सामने आते हैं, और दर साल ग्रायब हो जाते हैं । क्षयकी 
सफल चिकित्साके रुपमें दुनियाके सामने कई चीज़ें रक्खी जाती हैं; 
जैसे, खाने-पीनेकी दवायें, भाषके रूपमें और सुईके क्षरिये लेनेकी 
दवायें, और तरह-तरहके चिराग्रोंकी सेक वग्रेरा । लेकिन इनमेंसे एक 
भी चीज्ञ अबतक ऐसी नहीं निकली, जो तपेदिकके इलाजमें 
आरामकी ग़रज सार सके, अथवा ऐसी परित्थिति-पैदा कर सके, 
जिससे आरामकी क्षरूत न रह जाय । आरामका सहारा छेकर 
अनेक क्षयरोगी अपने घर वापस आये हैं और आते हैं; छेकिन 
जो छोग ऊबकर था आरामके महत्त्को कम मानकर अथवा उसे 


अकलन, 


आराम ४३ 


घटिया ढंगका इलाज समझ कर उसका त्याग करते हैं, या आराम 
नहीं करते और अच्छा होनेके लिये आरामके सिवा दूसरे इलाजोंकी 
आशा छगाकर बैठते हैं, उनमेंसे विरे ही पार छंगते हैं । 

तन्दुरुत्त आदमी भी दिनभरके कामके वाद थकता है; 
लेकिन उसकी थकावट उस कामको छोड दूसरे काममें लग जाने 
या सो लेनेते अकसर उतर जाती है, और एक निश्चित कामको 
लगातार देरतक करते रहनेसे जो थकावट या उकताहढठ पंदा होती 
है, वह कुछ देरंके लिये उस कामसे हट जाने पर कम हो जाती है। 
तन्दुरूत छोगोके लिये कामकी अद्ला-वदली थकान मिटानेमें बहुत- 
कुछ कामयाव होती है । लेकिन तपेदिकके वीमारके लिये कामका 
हेर-फेर या कामसे छुट्टी काफी नहों होती । अपना रोज़मर्राका चाल 
काम करते रहनेमें या मनबहलावके लिये कुछ देरको दूसरे काममें 
लग जानेमें ताकत तो एक-सी ही खच होती है । सुबहसे शामतक 
रोजगार-धन्धा चलानेमें ताकत घटती है; शामके वक्‍त घूमने जाने 
या खेल-कूदमं शामिल होनेसे भी शक्तिका हास होता है । जिन 
कार्मोंसे ताकत कमर होती है, तंपेदिकके वीमारके लिये वे काम 
मना हैं । 

क्षयका बीमार यानी एक बेहद थका हुआ आदमी । अगर 
कुएको पानीसे लवालव रखनेवाला कोई सोता सूखने लगे, तो 
जिस तरह कुएँका पानी सपाटेसे कम हो जाता है, उसी तरह 
तपेद्ककी वजहसे रोगवाले अगके मूल ततुओंका ही नाश होने 
लगता है, जिससे शरीरकी शक्ति अनेक रुूपोंमें कम होती जाती 
है. । तपेदिकके वीमारकी थकावट ऊपरी नहीं, असाधारण या गेर- 


मामूली होती है । असाधारण थकान उतारनेके लिये आराम भी 
असाधारण होना चाहिये । 
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पशु-पक्षियोको जब चोट लगती है, तो वे आराम करते हैं, 
खासकर चोट खाये हुए भागको आराम देते हैं ओर खुली जगहमे 
छेटकर अपने जख्मको रुआते या अच्छा करते हैं। शरीरके किसी हिस्सेकी 
इंड्डके सरकने या दृटने पर आदमी भी अपने उस हिस्सेकी आराम 
पहुँचाता है। जब शरीर॒की सन्धियोँ या जोड़ जकड़ जाते हैं, तो 
आराम करनेसे उनकी जक्ड़ू जत्दी छूठती है। जब शरीरके किसी 
हिस्सेमें सूजन आ जाती है, तो उस हिस्सेका हिलना-डुलूना बन्द कर 
देनेसे सूजन जल्दी कम होती और उतर जाती है ।-जो नियम 
शरीरके ऊपरी. हिस्सोकी चोट वगेराके लिये है, वही शरीरके भीतरी 
अवयवोको भी लागू होता है। निमोत्रियामें फेफड़ोके अंदर सूजन 
आ जाती है, जिसे उतारनेके लिये बीमारकों वराबर लिटा रखते हैं; 
ठाइफाइडमें आतोके अन्द्र जो जख्म पड जाते हैं, उन्हें रुझानेके 
लिये पूरा आराम करनेको कहा जाता है ।॥ क्षयमें फेफडोंकी सूजन 
होती है; क्षयग्रन्थियोँ आस्ते-भास्ते घुछकती और पकती हैं, उनके 
अन्द्रका जहर सारे शरीरमें फेलता है, और शरीर सूखने छूगता 
है । फेफड़ोंको जितना ही आरास मिलता है, विषका वेग उतना 
ही कम होता है और दरीरका शोषण सी रुकता है। ज्ञख्रत 
पडने पर शरीरके दूसरे अवयवोंको तो कुछ समयके लिये निरुथ्ममी 
भी रक्‍्खा जा सकता है, लेकिन फेफड़ोकों सॉस-उर्सोस लेनेसे . 
बिलकुल रोका नहीं जा सकता; अगर रोका जाय, तो आदमी फौरन 
मर जाय । फिर भी अगर शरीरको क़्यादा हलचल न करने दी 
जाय, तो फेफडोंका काम बहुत हलका हो जाता है, ओर 
उन्हें ज्यादा आराम मिलता है | नींदमे शरीरकी शक्तिका हास 
कम और मरम्मत ज़्यादा होती है, अगर कुम्भक्णकी तरह तपेदिकका 
बीमार लगातार छः महीने सो सके, तो रोगको छेकर सोने पर भी 
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जागने पर वह नीरोग नकज्षर आयेगा | छेकिन यह तो कन्पनाकी 
दुनियामें हो सकता है, सचमुचकी दुनियामें तो सोने ओर जागनेकी 
वारी बेंधी रहती है । अगर रोगीको हर रोज गहरी और विना 
सपनोंवाली नींद मिला करे, तो उसका फल भी उसे जरूर मिले । 
जागनेकी दालतमे आदमीको चलने-फिरने या खड़े होनेमें जो 
मेहनत पढती है, वेठे रहनेमे उतनी मेहनत नहीं पढ़ती, पेरोंको 
लटकाकर बेठनेकी अपेक्षा उन्हें समेठकर आर सहारेसे ब्रैठनेमें 
मेहनत उससे भी कम पड़ती है, और पूरी तरह फैलकर सोनेमें 
शरीरकी कम-से-क्म ताकत खचे होती है । 

जवतक रोगके विपका प्रभाव माह्म होता हो, रोगीको 
दिन-रात विछोने पर ही रहना चाहिये -- और कोई चारा नहीं । 
बिना इसके न तो दद या झूछ कमर हो सकता है, न मिट सकता 
है, न रोगके विषक्री गति मन्‍्द्‌ हो सकती है, न बन्द हो सकती . 
है, और न फिरसे उठने-बैठने, चलने-फिरने या काम-काज करनेकी 
ताकत आ सकती है । 

विछोनेमं भी वीमार जिस ढगसे लेटा रहेगा, उसीके अनुमार 
उसे कम्र या ज्यादा आरास मिलेगा | सबसे ज्यादा आराम तो 
तब मिलता है, जब शरीरको फैलाकर आदमी” अपने अग-अगक़ो 
बिलकुछ ढीला छोड सोता है | विछौनेमे बिना किसी चीजके सहारे 
बैठना ठीक नहीं, तकियेके-सहारे सी वहु देर तक बैठना मुनासिव 
नहीं, लोट रूग़ाना सी उचित नहीं। इससे थकान पैदा होती है, 
ओर आरामका जो फल सिंलना चाहिये, उसके पमिलनमें रुकावट 
पैदा होती है। आरामके छिये कमानीदार या उसी ढंगके दूसरे 
ढीडे ण्लग वगैरा निकम्मे हैं । जब विछोना बहुत सख्त, वहुत 
सुलायम या चहुत ढीला होता है, तो ठीक-ठीक आराम नहीं, 
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मिलता, ओर करवट बदलते वक़्त या किसी मोकेसे बेठते वक़्त 
बवीमारको थकान-सी माह्म होती है । 

मनुष्यके पास सिर्फ़ शरीर ही नहीं है; मनन करनेवाला 
मन भी उसके पास है | विछोनेमें पड़े-पढ़े शरीरकों पूरा-पूरा 
आराम पहुँचाते हुए भी अगर चंचल सन सनमाना भठकता रहे, 
सुख-दुःखके विचार किया करे, रज ओर उदासीमें ड्बा रहे, खुशी 
और नाराजी पैदा करता रहे, रोगके वारेमें कई तरहके खयाल 
उपजाता रहे, आई हुई मुस्तीबत पर रोता रहे, चिन्तासे घुलता रहे, 
और बार-बार ऐसी हालत पेदा करता रहें कि जिससे संस ढेनेमें 
रुकावट हो, तो साफ है कि आरामका असर कम होगा । शरीर 
ओर मन दोनों एक-दूसरे पर असर करते हैं; दोनोंको बराबर 
आराम मिलना चाहिये। सन जितना ही वेफ़िकर और खुश रहेया, 
उतना ही फायदा होगा। इसमें अति होनेका कोई डर नहीं। मनको 
उद्योगरहित रखनेकी आदत डाल लेनेसे रोग पर विजय पानेका मार्ग 
सरल हो जाता है, इससे रोगके बादका जीवन भी खिला हुआ 
रहता है। और, समय समय पर जो विकट परिस्थितिथ्वा पेदा होती 
हैं, उनमें बिना धबराये धीरजसे काम छेनेकी आदत बनती है। 

शुब्या पर पड़कर आराम छलेनेवाला बीमार अगर अपनी 
जवानको वशमें नहीं रखता और बकवास किया करता है, तो 
उससे सी आरामका असर कम होता है। वोलनेमें फेफड़ोंको 
खास तौर पर मेहनत पड़ती है, ओर आराम करनेमें फेफड़ोंको 
आराम पहुँचानेकी बात ही मुख्य है । बहुत बोलने और बात-बात 
पर हँसनेके साथ फेफड़ोको आराम पहुँचानेकी इच्छा रखना सूरजके 
बिना उसकी रोशनीकी आशा रखनेके समान है । रोगीको अपने 
हितके लिये मित्माष्री बनना चाहिये । 
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आरामका असर तुरन्त होता है-- वह प्रत्यक्ष है । उसकी 
बजहसे कमज्ञोरीका वदना रुकता है, वज़न चंद़ता है, बुखार 
उतरने लगता है, नाड़ीकी गति कम होती है, भूख खुलती हे, 
रोगके लक्षण दवते और दिखने बन्द होते हैं, और फलतः शरीर 
धीरे-धीरे फिर काम करने छायक वनता है | आरामका यह परिणाम 
कोई आश्रर्यकी वात नहीं है | यह सोचना या गक करना फजल 
है कि सिर्फ पढे रहनेसे तपेदिकक वीमारकों भूख न छगेगी चा 
डसकी ताकत घटेगी और उसके अंग शिंथिक हो जायेंगे । रोगकी 
खराबियों ज़हरके कारण पैदा होती हैं । रोगीम कमजोरी या भूखकी 
कमी और रुचिका अभाव वगैरा आरामके कारण नहीं, रोगकी मीषणताके 
कारण पैदा होते हैं. । मेहनत करनेसे रोग बढ़ता हैं, ओर उससें 
खतरनाक खरावियें पैदा हो जाती हैं । दूसरी हालतोंमे दाजमा 
सुधारने और शरीरकों मज़बूत बनानेके लिये मेहनत-मगक्तका 
उपयोग है . लेकिन जब क्षय क्षोर पर होता है, तब भ्रम विषका 
काम करता है | यह तो हर कोई समझ सकता है कि शरीरको 
मजबूत वनानेके मामूली नियम तपेदिकवालेके कामके नहीं होते। 
जब रोगी अपनी या अपने मित्रों और रिश्तेदारोंकी आराम- 
विरोधी मौजों या तरंगोंके वश होकर आरामसे मुँह मोड लेता है, 
तो वह अपने हाथों अपना बेहद शुकसान कर लेता है । 

आराम सचमुच किस हद तक किया जाय, इसका विशेष 
वर्णन ज्वर और व्यायामवाले अध्यायमे किया जायगा । यह पिर्फ 
यही कह देना काफी होगा कि जब क्षयका बुखार. नाड़ीकी 
रफ्तार, और शरीरका हदसे ज़्यादा शोषण वश्में आा जाता है, 
या दूर हो जाता है, तो आस्ते-आस्ते आराम कम करके व्यायाम 
शुरू किया जा सकता है । फेफडोंकी भीतरी हालतके पूरी तरह 
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सुधरने तक सम्पूणं आराम करनेकी इच्छा कुल मिलाकर एक 
ग़छ्त और अन्तमें लुकसान पहुँचानेवाली चीज़ है | फेफड़ोंकी 
भीतरी हालतको बिलकुल .अच्छी बनानेके लिये ज़्यादा नहीं, तो 
कम-से-कम तीन-चार साल शब्यावश रहनेकी क्षररत है, ओर यह 
एक जानी हुईं बात है कि ऐसा करनेमें अनेक कठिनाइयों हैं । 
इस राष्ते जानेसे रोगीके फेफडें बिलकुल अच्छे हों चाहे न हो, एक 
काम क्रूर होता है, ओर वह यह कि रोगीका शरीर और उसका 
मंच जीवनमें रस छेने और काम करने लायक़ नहीं रह जाते; 
उस दशामें रोगी रुखे-सूखे स्वभावका, कमजोर, निस्तेज और 
पशु-सा वन जाता है । चिकित्साका हेतु केवल सॉस-उसौंस चाह, 
रखना नहीं होता । हरएक आदमी जीवनमें किती-न-किती तरहकी 
दिलचस्पी रखता है, रखना चाहता है; उसकी अपनी कोई ख़ास 
निश्चित या अनिश्चित धारणा होती है; इसीलिये जब आदमी 
बीमार पड़ता है, तो वह फिरसे तन्दुरुत्त होनेकी कोशिश करना 
चाहता है। उसूली तौर पर इल्ाजसे बहुत-कुछ फायदा हो 
सकनेकी उम्मीद रहती है, लेकिन हरएक रोगीका अलग-अलग 
विचार करना पडता है, ओर जिस रोगीके लिये जो चीज़ सबसे 
ज़्यादा संभव भाद्द्म होती है, उसका भाग्रहपूवक स्वीकार ओर 
पालन करने पर ही रोगीको कुछ फ़ायदा हो सकता है। इस बातका 
पूरा खयाल रखना चाहिये कि आरामकी अति न हो जाय ओर 
उससे उसकी नेतिक हानि न हो । क्षयरोगीके लिये वही आराम 
छुखकर होता है, जो एक हिसावसे लियो जाता है; नहीं तो 
उलदे तकलीफ़ वहती है । 


११ 
तोजा हवा 


तपेदिकके इलाजमे ताज्ञी हवा जरूरी है| यह हवा सबसे 
ज़्यादा ओर हमेशा आसमानके नीचे खुलेम मिलती है, और सबसे 
कम धरके अन्दर | वीमारकों मॉसिम देखकर अपनी सहनशक्तिके 
अनुसार खुलेमे, छायामें या घरके अन्द्र ऐसी जगह रहना चाहिये, 
जहाँ सबसे क़्यादा हवा मिल सके । ताज्ञी हवासे फायदा उठाते 
समय पूरी-प्री समझदारीसे काम लेना चाहिये । 

हवा, पानी ओर अनाज ये तीनों हर आदमीकी जिन्दरगीके 
लिये जहरी हैं । बिना अन्नके आदमी कुछ हफ्ते जी सकता है, 
अन्न ओर पानीके बिना सी वह कुछ दिन निकाल सकता है, लेकिन 
हवाके विना तो वह एक पर भी नहीं जी सकता; हवाका यही 
महत्त्व है | कुदरतमें अन्नसे ज़्यादा पानी और पानीसे भी ज़्यादा 
हवा पाई जाती है, दुनियाकी सतह पर ऐसी कोई जगह नहीं, 
जहाँ हवा न हो । 

हवाका प्राणपोषक तत्त्व -- ऑक्सीजन --- सब जगह है। जहें 
हवाके आने-जानेका कम-से-कम और बुरे-से-बुरा वन्दोवस्त है, वहेँ 
भी आदमीके लिये जरूरी ऑक्सीजन मौजूद रहता है । ऐसी 
जगहोंमें भी उसका परिमाण एक ग्रतिगतसे ज्यादा शायद ही कमी 
कम होता है, और उसमें दस फीसदी कमी हो जाने पर सी 
आदमी आरामसे रह सकता है । 
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ऑक्सीजन या प्राणवायु जीवनके लिये बहुत उपयोगी है । 
शरीरमें इसकी मात्रा जरा भी कम होती है, तो आदमी अपने 
“आप गहरी सैस छेने लगता है, और इस तरह ऑक्सीजनकी कमीको 
यूरा कर छेता है । कोई पहलवान या कसरती आदमी कज़ोरोंकी 
कसरत करता है, तो उसके शरीरमें प्राणवायुकी खपत खूब बढ़ 
जाती है, इसीलिये सेंस जल्दी-जल्दी चलने लगती है; अगर 
कोई ज्रूरतसे क़्यादा गहरी सॉँस लेता है ओर शरीरके अन्दर 
आणवायु क््यादा मात्रामें चली जाती है, तो सिरमें चक्कर आने 
लगते हैं और आदसमीको मूच्छा-सी आ जाती है । श्राणवायु 
अग्निमय है। अगर कोई प्राणवायु-प्रधान हवा बनाकर उसमें घण्टों 
रहना चाहे, तो उसके लिये वह ज्हर-सी हो जाती है; वह 
फेफड़ोमें जलन पेदा कर देती है। जो छोग ' हवाखोरी 'के छिये 
घरसे बाहर निकलते हैं, वे ज़्यादा प्राणवायु लेने नहीं निकलते। 
इवाखोरी का लाभ तो ताकज़ी हवामें है । 

जिस तरह सेंसके ज़रिये बाहरकी साफ हवा अदर जाती है, 
उसी तरह फेफड़ोंके अन्दरकी गन्दी हवा भी बराबर बाहर निकलती 
रहती है। यद्द गन्दी हवा “ काबन डी भेक्साइड ' कहलाती है। हवामे 
चह चीज्ञ थोडी मात्रामें रहती है, सैंससे यह जितनी निकलती 
है, उसके कारण इसकी मात्रामें कोई गेर मामूली बढ़ती नहीं होती। 
हवामें इसकी मिलावट इतनी नहीं होती कि नुकसान पहुँचावे | 
कमरेंके अन्दर बहुत ज़्यादा भीड हो जाने पर भी वहँकी हवामें 
नाबन डी आक्साइडकी मात्रा आधे टकेसे ज्यादा नहीं बढ़ती; जब- 
सक तीन टकेसे अधिक वृद्धि न हो, इसका कोई बुरा असर नहीं 
होता। सिर्फ़ खानोंके अन्दर और सीलवाले कमरोंमें यह हातिकारक 
आत्रार्में पाई जाती है । 


ताज्जी हवा धर 


ह॒वाके तीन मुझ्य तत्त्व हैं: नाइट्रोजन, अक्सीजन और 
कारन डी मकक्‍्साइड । जिस तरह बहुत तेज्ञ तेज्ञावको पानी मिलाकर 
हलका बनाते हैं, उत्ी तरह नाइट्रोजन अग्निमय ऑकक्‍्सीजनको 
हलका बनाता है। हवाके इन तत्त्वोकी मात्रामें आमतोर पर कोई 
फर्क नहीं पडता, फिर सी क्ती-क्ती आदमी हवासे मिठास ओर 
आहाद आदिका अनुभव करता है, और कमी हवामें उसका दम 
घुट्ता-सा है, वह घबराहट, वेचेनी और परेशानीका अनुभव 
करता है। इसकी वजह अक्सीजनकी कमी या कावन डी अकक्‍्साइड 
की अधिकता नहीं होती । आराम या वेचेनीका आधार हवाकी 
तासीर पर है। 
हवाम गरमी, नमी ओर वेग या गति हे। इन दीनोंके मेलसे 
हवाकी तासीर बनती है। अलग-अलग प्रढेशोंमे और सालके 
अलग-अलग महीनोंमें, रोज-रोज, और दिनमे अलग-अलग वक्‍त 
पर इन तीनो तत्त्वोंमें घट-वढ होती रहती है। सालमे द्यादा-से- 
ज़्यादा जो घट-बढ होती है, डसपर॒से किसी एक प्रदेशकी आँसत 
हवाका निश्चय किया जाता है। अंग्रेज्ञीम इसे उस जगहकी 
०7४८ ( क्लाइमेट ) यानी जलवायु कहते हैं। किसी प्रदेशकी 
ज़्यादा-से-ज़्यादा घठ-व्दके बीच हवामें वार-वार जो हेर-फर होते 
हैं, वह उस जगहका ए८४(॥८7 ( बेद्र ) यानी मौसिम कहलाता 
है। अच्छी और घुरी हवाका भेद इन तीन तत्त्वोंके न्यूनाधिक 
परिमाण परसे जाना जाता है। 
मनुध्यमें हवाके हेर-फेरको वरदाइत कर लेनेद्ली एक अजव 
ताकत है। वह रेगिस्तानकी वेहर गरमी ओर ध्रव प्रदेशकी भीषण 
सर्दीको, पवेत शिखरकी सूखी और समुद्रतटकी गीली हवाकों सह 
कता है। खूब तेज्ञ और एकदम स्थिर हवाको भी वह वरदाइत 
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कर लेता है। सुबह समुद्र किनारे रहने और शामके वक्‍त पहाड़की 
चोटी पर जानेसे भी उसकी तबीयतमें कोई फ़र्क़ या खराबी पैदा 
नहीं होती । 

दारीरके अन्दर जो तरह-तरहकी क्रियायें होती रहती हैं, उनमें 
शरीरकी गरमीको रूगातार एकर्सों रखनेकी क्रिया बराबर चलती 
रहती है। बहुत क्ष्याद्ा मेहनत करनेसे शरीरकी गरमी १०३ और 
१०४ डिग्री तक पहुँच जाती है, लेकिन मेहनत बन्द करनेके एकाघ 
घण्टेके अन्दर बढ़ी हुईं गरमी कम हो जाती है, और शरीर पूर्ववत्‌ 
गरम माहम होने लगता है। जबतक शरीरके अन्दर गरमीकी उत्पत्ति 
और निशृत्ति सनन्‍्तुलित रहती है, तबतक हवाके हेर-फेरसे शरीरको 
नुकसान नहीं पहुँचता। तन्दुरुए्त आदमीके अन्दर यह क्रिया भली- 
भौति होती रहती है, इसलिये वह रेगिस्तानमें हो या प्रवप्रदेशमें, 
हवाके परिवर्तनसे उसे तकलीफ़ नहीं होती, सख्त गरमीमें वह 
झुलस नहीं जाता और कडाकेकी सर्दी वह ठिठुर नहीं जाता। 

हवा सद या गे, सूखी या गीली, तेज़ या कुन्द होती है । 
से, सूली और चंचल यातेज्ञ हवा सबसे अच्छी होती है, गरम, 
गीली ओर कुन्द हवा सबसे घुरी । इन दोनोके बीच अच्छी-बुरी 
#&वांके कई भेद होते हैं। उत्तम था अधम हवा किसी एक भ्रदेशमें 
, हमेशा मौजूद नहीं रहती, उसमें वार-बार तब्दीलियों। हुआ करती हैं । 

हवाके अन्दर गर्मी, नमी ओर चंचछताकी मात्नामें जो 
घट-बढ़ होती है, उसके अनुसार हवाके गृणमें भी फ़के पडता है। 
सर्दी शरीरकी शक्तिकों सतेज बनाती और आराम पहुँचाती है; 
गरमीसे शक्ति कम होती और वेचेनी चढ़ती है। नमीवाली हवाके 
मुक़ाबले सूखी हवा शरीरकी गरमीको कम चूसती है; कुन्द या 
स्थिर हवाके मुक़ाबले चंचछ या तेज हवा शरीरकी गरमीको क््यादा 
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खीचती है । वह क़्यादां ताज्ञी होती है और फलतः क्यादा सुख 
और आराम पहुँचाती है । 

हवामे सर्दी और नमीके साथ गति भी हो, तो शरीरकी 
बहुतेरी गएसी उसके साथ निक्रल जाती है ओर शरीर-तत्रम एक 
खिंचाव पैदा होता है। ऐसी हालतमे शरीरको गरम रखनेके लिये 
अन्न, वत्न और परिश्रमकी मदद न ली जाय, तो गरीर से हो 
जाय, और ज्यादा ढेर तक सदे वना रहे, तो नुकसान हो | 

सूछ्ली गरमीकी अपेक्षा नमीवाली गरमी क्यादा थकान आर 
बेचेनी पेदां करती है। पानीमें गरमीको सोखने और उसका सग्रह 
करनेकी शक्ति बहुत है, इसलिये नमीवाली गरमीमें सबसे ज़्यादा 
बेचैनी होती है। रेगिस्तानम हवाकी गरमी १३० डिग्रीसे क्ष्यादा 
होनेपर भी वह सही जा सकती है, क्योंकि उस हवामे नमी नहीं 
होती। लेकिन नमीवाली हवाकी गरमी, वम्बई जैसे शहरसे, १०० 
डिग्री होने पर भी परेशानी पेदा कर ठेती है । 

जब हवा गरम और नमी कम होती है, तो वहें छायामें 
ओर रातमें ठण्ठक रहती है । देवलालीमे नमी कम है, इसलिये 
वहां चैत-बैसाखकी राते भी अपेक्षाकृत ठण्ढी द्वोती हैं । चूँकि 
वम्बईकी हवामें नमी बहुत है, इसलिये गरमियोंमें वहाँकी रातें 
ठण्ठी होती भी हैं, तो वडी देरमे और कुछ ही वक्‍तके लिये । 
नमीवाली हवाके कारण जाडोमें सर्दी और गरमियोंमें गरमी ज्यादा 
माद्षम होती है। 

जब हवा विलकुल बन्द होती है, तो जी घवराने लगता 
है, कामकाज करनेकी इच्छा नहीं होती, और मन खुश नहीं रहता। 
पंखेसे कुन्द हवामें थोडी गति आ जाती है, और तव घबराहट 
कुछ कम माह्म्त होती है । 
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घरके अन्दरकी हवा बाहरकी हवाके मुक़ाबढे कमर चंचछ और 
इसीलिये कम्र ताज़ी होती है, इसलिये आदमीको घरमें रहनेकी 
अपेक्षा बाहर रहनेमें ज़्यादा आराम माह्म होता है, और जी 
हवाखोरीके लिये बाहर जाना चाहता है। घर कितना ही अच्छा 
क्यों न बनाया जाय, दीवालोंके कारण हृवाकी गति रुकती ही है। 
चूँकि घरके अन्दरकी हवा उतनी चंचल नहीं होती, इसलिये 
वह झट-झट बदलती नहीं, और इसीसे कुछ हद तक बासी रहती 
है। बाहरकी हवाके मुक़ाबले वह ज़्यादा गरम माछूम होती है और 
अकुलाहठ पैदा करती है। 

घरके अन्दरकी हवाकों सबसे अधिक झुद्ध रखनेका एक ही 
इलाज है: घरमें दरवाज़े ओर खिड़कियों इस तरह आमने-सामने 
बनाई जायें कि एक |त्तफ़्से आनेवाली हवा दूसरी तरफ आरपार 
निकल सके। लेकिन ऐसे चारों तरफ़्ते खुछे घर कम ही बनते हैं, 
इसलिये तन्दुरुत्त छोगोंको भी रोज्ञ जहाँ तक हो सके क््यादा-से- 
ज्यादा खुली हवामें रहना चाहिये। खुलेमें हवा हमेशा ताज्ञी रहती 
है, उसका असर झट माह्म पढता है, रक्‍्त-जननत्त्व (77669- 
90॥87-मिटठाबोलीज्ष्म )में, यानी खून पेंदा करनेकी ताक़तर्म 
खुधार होता है, भूख खुलती है, हाज्॒मा सुधरता है, नींद गहरी 
आती है, और कुछ मिला कर सारे शरीरकी ताक़त बढ़ती है। 

शरीरकी नीरोग रखनेसें त्वचा या चमड़ीका अपना खास 
महत्त्व है। शरीरमें परिश्रम वग्गैरासे पैदा होनेवाली अतिरिक्त गरमी 
और दूसरी गन्दी चीज़ें चमडीके ज़रिये बाहर निकलती हैं । अगर 
हवा शरीरका स्परी न करे तो चमड़ी अपना काम ठीकसे कर नहीं 
सकती; इससे शरीर और मनकी स्फूतिं कम होती है, अन्न-सम्बन्धी 
रुचि और भूख घटती है, गहरी और थकान मिटनेवाली नींद 
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नहीं आती, ओर खाये हुये अन्न पर द्वोनेवाली विविध प्रक्रियाओं 
द्वारा शरीरमें जो खून वनता है, उसके बननेकी क्रिया मी --- 
रक्तजननविधि ( 772(8000)97) ) -- मद पड जाती ह। बहुतोंको 
पिरसे पैर तक ओढ़कर सोनेकी आउइत होती है । उन्हें प्राण- 
वायु तो मिलती रहती है, लेकिन चूँकि उनके शरीरके आसपास 
ताजी हवाकी आमृद-रफ्त कम्र होती है. इसलिये बाहरकी हवाक 
मुकाबले उनके शरीर क़्याठा गरम होते हैं | गरीरणी यह बढ़ी 
हुईं गरनी वाहर निक्रल नहीं पाती, इसलिये झरीरकों जो ताकत 
मिलनी चाहिये, नहों मिलती । नतीजा इसका यह होता हैं कि 
नींद उचटी-उचटी रहती है, कमी-कमी दिलकी थडक्न बढ जाती 
है, ओर सोनेवाला नींदमें चौक-चोक उठता है । बन्द या स्थिर 
हवा एक तरहकी वासी हवा होती है, उसमें रहनेते घरीर खूब 
गरम हो उठता है ! 

गर्मियोंमें पानी ज्यादा पीने और गरम खूगक कम खानेसे 
गरमीकी तकलीफ कम हो जाती है। पानी एक साथ घहुतन्सा 
पी लेनेसे अच्छा यह है कि थोढा-योडा करके कई वार पिया 
जाय । वर्फवाले पानीके मुकाबले मटकेका ठण्डा पानी अच्छा होता 
है; वर्फवाला पानी हाज़मेको वियाडता है। महीन, गिने-चुने और 
सफेद रगके कपडे गरमीकों सहनेमें मढद पहुँचाते हैं । गरमियोमें 
मेहनत भी कुछ कम ही करनी चाहिये ओर सो भी दिनके से 
भागमें कर लेनी चाहिये। सर्दियोंमें वदनकों गरम रखनेके खयालसे- 
जो छोग बेहद कपड़े पहनते है, ओर शरीरकों हवाक्न स्पती 
तक नहीं होने ढेते, उन्हें सर्दीका फायदा कम ही मिलता है। 

तपेदिकका बीमार मोसिमके माफिक चननेकी अपनी ताकतको 
उंड हक स्रो चुका होता है, फिर भी इसको लेकर उसे बहुत 
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क््यादा तकलीफ नही उठानी पडढती। धीरज और शान्तिसे काम 
लेने व फ़िजूलकी घवराहटसे वचने पर जो थोड़ी कठिनाई माह्रम 
होती है, वह भी अकसर दूर द्वो जाती है । जब हवा ज़्यादा 
गरमी हो उठती है, ओर खासकर जब अचानक ऐसा हो जाता है, 
तो कई मरीजोके “ टेम्परेचर ” यानी तापमान पर उसका असर 
पडता है; शरीरकी गरमीमे एक या आधी डिग्रीका इजाफा हो जाता 
है। यह इजाफा चूँकि एक खास वजहसे होता है और कुछ ही 
देरके लिये होता है, इसलिये इससे रोगको किसी तरहका पोषण 
नही मिलता, ऐसी हालतमें सिरफ़ मेहनत कम कर देनी चाहिये। 

कई बीमारोंको क्षयक्रे साथ फेफड़ोंकी श्वासनलीमें सूजन भी 
होती है । जब हवामें नमीकी मात्रा बेहद बढ़ जाती है, तो कभी- 
कभी ऐसे बीमारोको काफी परेशानी होती है और वलगम बढ़ 
जाता है। लेकिन इस चीक़को क्षरूरतसे ज़्यादा महत्त्व देकर स्थान 
परिवर्तनकी खटपटमें पड़ना आवश्यक नहीं । हवामें होनेवाले हेर-फेरके 
साथ जगहकी हेरा-फेरीका खयाल हास्यात्परः और अव्यावहारिक 
है । औरोकी तरह क्षयका बीमार भी मौसिमी परिवतनोकों बरदाइत 
करना सीख जाता है | 

“क्षयरोगीको यह अच्छी तरह समझ लेना चाहिये कि उसके 
तन्दुरुत्त होनेका सारा दारोमदार सिर्फ मौसिमी परिवर्तनोंपर नहीं है । 
अगर वह रोग मिठानेके आधुनिक तरीक़ों पर दिलसे अमल करता 
है, तो अकेले वातावरणमे ऐसी कोई चीज नही है, जो उसकी 
वीमारीमें खराबी पेदा करे ।” ( पोटेल्लर ) 

ताजी और खुली हवाकी जितनी उपयोगिता और भावश्यकता 
स्वस्थ मनुष्यके लिये है, उससे ज़्यादा क्षयरोगीके लिये है। 
उससे जो फायडे तन्दुरुत्त आदमीको होते हैं, ने उसे भी होते 


ताजी हृधा < 
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है, लेकिन उनके सिवा वीमारको कुछ और लाभ भी दोता नि 
जैसे, अकसर उसका बुखार उतर जाता है वा कम हो जात 
और रोगके दूसरे वई लक्षण द्यने लगते है। क्षयके शरीमारकरो 
हवाते डरना न चाहिय्र। घरमे रहते समय उसे चारों ओरसे बन्द 
सन्दूकतुमा कमरेमे न रहकर कसी ऐसे क्‍्मरेम रहना चाहिये, जे 
ज्यादा-से-ज़्यादा हवा आती हो। जिस कमरेने हदाके आने-जानेका 
पूरा प्रवेव नहीं होता, उसमें रहनेवालेका मिर गरम भर पेर 
उप्दे रहने लगते हूँ लेकिन दरअसल जन्रत यह है फि मिर॒ 
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ठण्ढा और पैर गरम रहें । चंचल या तेज्ञ हा उपयोगी द्द 
लेकिन सनसनाती हुई जोरदार हवा नुकसान पहुँचाती है, टसलिे 
कमरेम रहते समय पलग, खाट था कुर्सी बगरा ऐसे, जग? 
लगाने चाहियें, जहाँ दवाके झक्तेरे सीधे आकर न लगें। स्िडक्योम 
छोटे-छोटे महीन पर्द लगा रखनेसे भी दृञका क्ोर कम हे 
जाता है । 

ऊपर हवाका लथाके साथ जो संबंध दताया गया है उस 
परसे यह वात सहज ही समझमें आ सकती हूँ, कि क्षयके 
वीमारोको ओर दूसरे लोगोंकों भी जत्रतसे ज़्यादा कपड़े पहनने 
या ओड़ने न चाहियिं। इससे नुकसान ही होता है। 

ताजी हवा जितनी दिनमे क़रूरी है, उतनी ही रातमें नी। 
रात नींदमे शरीरके अन्दर मरम्मतका जो काम ख़ास तौर पर 
होता रहता है, ताजी हवा न मिलनेसे उसमे रुकावट पड सकती 
है। रातकी हवा दिनकी हगसे कसी तरह घटिया नहीं होती, 
उससे डरनेकी कोई ज़रूरत नहीं। अक्सर रातमे सर्दी ज़्यादा 
होती है, इसलिये उसके हिसावसे कपढोंमें क्षररी हेर-फेर कर हेने 
पर नुकसानका कोई डर नहीं रह जाता । 
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यूरोप-जैसे- देशोंमें जब कड़ाकेकी सर्दी गिरती है, तो वहेँ। 
क्षयरोगीके लिये आमतौर पर चौवीसों घण्टे छुलेमें रहना मुमकिन 
नहीं होता। हमारे यहाँ गरमियोंमे सक्ष्त गरमी पडती है, इसलिये 
उस ऋतुरमें दिनसर ओर वारिशसे वारिशके समय खुलेमें रहत्ता 
सधता नहीं। लेकित सख्त गरनीमे भी द्निके कुछ घण्टे छोड़कर बाक़ी 
सुबह-शामके ठण्ढे समयमे ओर रातकों भी हवाके झोंकोसे बचते 
हुए छुलेमे रहा जा सकता है। हवाके तेज्ञ झ्लोंकोंकी तरह ही 
धूपसे वचना सी जरूरी है। धूप ओर सनसनाती हवासे बचनेके 
लिये खुलेमें नरूरतके मुताबिक्त थोड़ी आड़ आर छावाका प्रबन्ध 
कर छेना चाहिये। कमजोर शरीरको धूपसे छामके बदले हानि 
द्वोती है। सिर्फ जाड़ोंमें, जब कड़ाकेकी सर्दी पड़ती हो, सुबह- 
शाम कुछ देरकों धूपमें वेठ लेनेसे बदनमे गरमी आ जाती है। 
धूपके बारेमें आगे 'प्रकाश” वाले परिच्छेदमें कुछ खास बाते और 
लिखी जायेंगी। 

हमने देखा कि हवा कितनी उपयोगी है; लेकिन हवामे और 
ओंधीमें बड़ा भारी फर्क है। हवा खानेमें अति होनेका कोई डर 
नहीं; केकित औधीके झकोरोंका सामना करनेसे नुक़सानका पूरा डर 
है । आरामके रास्ते पर लगी हुई तबीयत श्लोंकोंकी चपेटमें आकर 
विगड जाती है ओर इलाज कराना भारी हो पढ़ता है। धीनी 
हवाका सेवन करना उचित है, लेकिन ज्ोरकी सनसनाती हुई 
हवासे वचनेमें भलाई है। 

दिनके २४ घण्टोंमेंसे जितने घण्टे खुली हवामे रहनेकों मिलें, 
उतना ही फायदा है; लेकिन इसमे समझदारीसे काम लेना चाहिये। 
वीमारकी सहनशक्तिके अनुसार छाया वगैराका प्रवन्ध कर छेना 
चाहिये । हरएक बीमार खुली हवाते एकर्सा छा नहीं उठा सकता, 
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प्रवन्ध ऐसा होना चाहिये कि जिससे हरएकको अविक-से-अधिक 
लाभ मिले। जब खुली हवामें रहना मुमकिन न हो, तत्र भी तानी 
हवावाली जगहमें तो रहना ही चाहिये--बिता उसके काम चल 
नहीं सकता । 

हवाका विचार करते समय जुकाम था सर्दीका ख़बाल 
तुरत आता है। जो लोग ताज्ञी ओर खुली हवा रहते हैँ, 
उन्हें जुकामकी शिकायत शायद ही कमी होती है, अगर 
क्ती होती भी है, तो वह हवाकी वजहसे नहीं. बल्कि 
किती और वजहसे ही होती है। जो बन्द ओर बासी 
हवामें रहते हैं, उन्हें जुकाम ज़्यादा होता है। बन्द हवामें 
शरीर अधिक गरम रहता है, ऐसे मे जब किसी कामसे वाहर 
जाना पडता है, तो वाहरकी सर्दीवाली हवाका असर बुरा पडता 
है और जुकाम हो जाता है। ज्ञुकामसे वचनेके लिये खुली और 
ताजी हवाका त्याग करनेकी क्षरा भी क्रूरत नहीं। 

जिस तरह क्षोरकी सनसनाती हवा मना है, उसी तरह 
गरस हवा सी सना है। गरमियोंमं जब छू चलती हो, तो उससे 
वचना चाहिये। सख्त गरमीके दिनोंम नीचे लिखा बन्दोवत्त रखनेसे 
हवाकी गरमी कम सताती है और वेचेनी या घबराहटसे छुटकारा 
मिलता है . घरके अन्दर रहना, पल्लेका उपयोग करना, कमरेके 
फरी पर पानी छिडकना, खिडकियोंमें घास और खसकी टह््यी 
वाध उन्हें पानीसे तर रखना, समय-समयसे कपाल पर गीछे 
कपडेकी पट्टी रखना, या मिद्टीको साफ करके छान लेना, उसमें पानी 
प्िलाता, और पानी मिली मिद्टीके पिंडक्कों कपड़ेपर फेलाकर अलसीक्ते 
पुल्टिसकी तरह उसे ललाट पर रखना, वगैरा-वगैरा । 
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सूर्य संसारका प्राण है; वैदिक ऋचार्मे उसका वर्णन प्राणों वै 
लः के रूपमें किया गया है। अगर सूरज न हो, तो सशिका अन्त 
हो जाय; हवा साफ़ न रहे; दुनियाको निमझ पानी न मिले; अन्न 
ओर फल न पढें; वनस्पतिका विकास न हो; संसारकी प्रगति रुक 
जाय -- विकास धम जाय । दुनियाकी सारी हलूचलें, सारे कामकाज, 
समस्त स्फूर्ति सूरजकी वजह से है। सूथ सश्की शक्तिका एक 
अक्षयपात्र है, जगतका वह सूत्रधार है । 

प्रकाश शरीरको क्षीण होनेसे रोकता है, ग्लानिका नाश करता 
है, मनको प्रफुछ्ठित रखता है, जीवनको आनन्दमय बनाता है, 
उत्साह बढाता है, अन्तःकरणको तृप्ति और शान्तिप्रदान करता है। 
जहाँ प्रकाश है, वहाँ उछास है; जहाँ अंधकार है, वहाँ उदबेग 
है । प्रकाशकी अवगणना करके अँपेरी सोहमें रँगे रहनेसे निश्तेजता, 
निबलता ओर खिन्नता ही पछ्ले पड़ती है । 

उजेला और धूप दोनों सूरजके कारण हैं; फिर भी दोनोमें 
जो भेद है, वह वाध्तविक है ओर व्यवहारमें कामका है। सुबह- 
शाम दोनों समयकी संध्याके वक़्त सब जगह उजेला रहता है; 
सूरजके उगने पर खुली जगहोंमें धूप आ जाती है, छायावाली 
जगहोंमें उजेखा छा जाता है। उजेला सबके लिये ज्हरी है; वह 
रोगीको भी चाहिये और नीरोगको भी, अगर उजेला न हो, तो 
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सबको बडी परेशानी उठानी पड़ें। उजेला जितना ज्यादा द्वोता 
- है, उतना ही अच्छा रहता है.। क्षयका बीमार अबेरेमें रह -नहों 
सकता; अगर रहता है, तो उसके क्षयमुक्त होनेरी सेभावना नामको 
ही रह जाती है। जो रोगी जुछेम रह पाता है, उसे आयल्थक 
उजेला आसानीसे मिल जाता है। जब्र घरम रहना पडे, तो उसमे 
सब्से ज्यादा उजेडेवाले कमरेमे रहना चाद्दित्रि। उजेलेके मारफत 
सूरजका फायदा चुपचाप मिलता रहता है। जे इससे फायदा 
उठानेम आल्स्य या लापरवाही की जाती हे, वी तन्दुस्स्त दोने 
समय ठल जाता है। खुलेसे किप्ती पेडरी छाया तले था से 
घठादार और छायादार पेड न हो, तो घास-कृसके छप्परकी छावाम 
रहनेसे उजेलेका छाम ठीक-ठीक मिल सत्ता है । इसमे अतिगयताओी 
कोई सभावना नहीं रहती । 

किन्तु, धूपकी वात ऐसी नहीं है | कई लोग क्षयवालोंको 
धूपमें पड रहनेकी सलाह ठेते हैँ, लेकिन वह खतरनाक दे 

सूयसस्‍्नान द्वारा कई तरहकी वीमारियोकी मिदानेका एक 
त्तरीका चालू है। इस स्नानकी अपनी विधि है, उस विधिकों 
छोडकर चलनेसे तकलीफ ही होती है। सूयद्री जामुनी किरण 
सुखप्रद मानी जाती हैं, ये फिरणें नगे जरीर पर पडकर भी 
शरीरके अन्दर गहरी -तहीं उतर पातों। इनका जो सी असर 
पडता है, वह चमंडी तक ही रहता है, और चमडीके ज़रिये, 
अप्रत्यक्ष झूपसे, सारे शरीर पर पडता है। सूय-किरणसे फायदा 
उठानेके लिये शरीर पर कपडे न रहने चाहिये, क्योकि कपडको भेट 
कर शरीर पर असर डालनेकी गक्ति किरणोंमे नहीं होती । किरणोंका 
छाभ तभी मिलता है, जब थे सीधी नगे शरीर पर पडती हैं । 
कपड़े पहनकर धूपमें बंठनेसे छाम रत्तीभर भी नहीं होता, नुकसान 
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कई होते हैं, शरीर गरम और सिर भारी हो जाता है, बेचेनी 
पैदा होती है । गरमी लगनेका पूरा-पूरा डर रहता है । सब कोई 
जानते हैं कि जब सिरमें गरमी चढ़ जाती है या छू वग्ेरा लग 
जाती है, तो अच्छे तन्दुरुत्त आदमी भी अचानक मरते देखे जाते 
हैं । शरीरके किसी खास हिस्से पर किरणोकी सेंक लेनेसे शायद 
ही कभी फायदा होता है । हवाकी लहरें सिरपर और मुँहपर 
लहराती हैं, तो एक स्फूर्ति-ती मातम होती है, लेकिन अगर 
उन्हीं स्थानों पर सूरजकी सीधी किरणे ली जायें, तो बेचैनी पैदा 
हो जाती है। बिलकुल नम्न रहकर किरण-एनान करनेके लिये 
भी दरीरकों क्रम-क्रसे उसकी आदत डालनी पडती है । 

क्षयके कीठाणुओसे “ ठथुबक्युलिन ' नामकीः जो दवा इंजेक्शनके 
लिये तैयार की जाती है, उसकी पिचकारी लगवानेसे रोग एकदम 
भड़क उठता है और अगर उसकी मात्रा क़्यादा होती है, तो 
रोगका क्ोर लम्बे असे तक रहता है, और अकसर हमेशाके लिये 
बुरा असर पेदा कर जाता है। सूर्यकी किरणोंसे सी ऐसा ही कुछ 
होनेकी संभावना रहती है । बिना किसी अनुभवीकी सहायताके उसका 
प्रयोग कभी न करना चाहिये । 

दूसरे रोगोकी चिकित्सामें भी सूथकिरणका प्रयोग करते समय 
पूरी सावधानी रखनी पडती है, क्षयरोगमे तो उसके लिये बहुत 
ही कम गुजाइंश है । क्षयका बीमार बहुत्त ज्यादा कमज़ोर हो 
चुकता है, और उसके शरीरकी स्थिति बहुत ना जुक बन जाती है । 
जब रोग जोर पर होता है, तब शरीरमें बुखार भी रहता है, और 
उस हालतमें तो बीमारकों आरामकी ज़रूरत रहती है । उसकी 
चिकित्सामे उग्र उपाय किसी काम नहीं आते । अगर बुखारकी 
हालतमे उसे धूपमे बेताया जाता है, तो रोग उभडता है: यानी 


ऋ 


प्रकाश ६३ 


बुखार बढ जाता है, नाडी जोरसे चलने लगती है, सेमी गति 
तेज़ हो जाती है, भूख घट जाती है, अकुलाइट और वेनेनी 
पैदा होती है, और रोगके विपकी गति धीमी पढनेके बदले तेक्ञ 
हो जाती है । फेफडोके क्षयम बुखारके जोरसे रोगका क्षोर माउम 
होता है, और रोलियर उस हालतमे सर्नस्‍्नान करनेकी सलाह 
बिलकुल नहीं ढेता । जैसा कि पहले कहा जा झुका है, क्षय- 
रोगीके शरीरमे गरमीकी उत्पत्ति और निम्नत्तिकी किया खडिन हो 
जाती है, स्ेस्नान द्वारा गरमी बढ्ाकर उसे ओर अधिक ठिल्न-भिन्न 
न करना चाहिये | क्षयके दुबेल रोगके पास कढ़ें प्रयोगों द्वारा 
शरीर-निर्माण क्ग्नेका अवसर नहीं होता, प्रग्नोग करके धरूपके कठुए 
फल चखनेमें कोई लाभ नहीं । 
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क्षयरोगकी उत्पत्तिक अनेक कारणोंमें आहारदोष एक 
महत्वका कारण है। बहुतोको पेसे-टकरेकी तंगीकी वजहसे पूरा 
और पुश्कारक आहार हमेशा नहीं सिलता; और चूँकि आज 
समाजमें पेंसेका ही बोलबाला है, इसलिये औसत आदमीको 
खाने-पीनेकी शुद्ध ओर साफ चीजे प्राप्त करनेमें कठिनाई और 
महेँगीका सामना करता पडता है। इससे शरीरकी जीवनीशक्ति 
जितनी रहनी चाहिये उतनी प्रबल रह नहीं पाती, और रोगोको 
शरीरमें प्रवेश करनेकी अनुकूलता प्राप्त हो जाती है। आज मामूली 
हैसियतवाले या मध्यवित्त परिवारोमें क्षयका जो इतना प्रसार हुआ 
है, उसके कारणोंमें आहार-दोषका हाथ कम नहीं है। उधर पैसे- 
व्केते सुखी छोग अपनी शरीरप्रकृतिके प्रतिकूल अति आहार- 
विद्वारमें पडकर अपनी शारीरिक शक्तिको निर्बेल बना डालते हैं। 

चूँकि क्षयरोगर्मे शक्तिका हास बहुत ज्यादा होता है, इस- 
लिये उसे रोकने ओर शक्ति बढ़नेके लिये. आहारकी कमियोंको 
दूर करनेका काम क्षयचिकित्साका एक ज़रूरी अंग वन जाता है। 
क्षयका वीमार पंचयनी जैसे बढ़िया प्रदेशमे जाकर न रहे तो काम 
चल सकता है, लेकिन संत तरहसे अनुकूल आहार था ,ूराकके 
बिना काम नहीं चलछू सकता। 

क्षयके इलाजमें किसी खास तरहकी जूराककी ज्षरुरत नहीं 
रहती । जरूरत सिफ यह रहती है कि जो कुछ खाया जाय, वह 
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पर्याप्त, उचित और पुष्टिकारक द्वो। खानेकी चीजे सभी अद्ध, 
साफ, मलीमँति पकी हुई, उचिके माफिक और आत्ानीने याने 
लायक होनी चाहियें । 

क्षुयरोगीको दिनभर खाऊँ-खाऊँ करते रहनेवी कोई क्षरुरत 
नहीं, वल्कि इससे उसे बेहद सुकसान होता है। शरीरकों ताकतवर 
वनानेके लिये बेहद खानेकी वात सोचना गलत और हानिकारक 
है। ताकत बढ़ानेके लिये तो अच्छा, सादा और पूरा आहार, 
ताक्षी हवा, आराम. ओर नियमत कप्तरत द्वी उपयोगी है। बहुत 
ज़्यादा खानेकी आदत हाज्ञमेको हमेशाके लिये बुरी तरह बिगाड़ 
देती है। यह ज्ञरुरी नहीं है कि जो लोग मोटे और वज्षनदार 
होते हैँ, वे सब ताकतवर मी द्वो। वेहद वज्ञन बढ़ाना आहारका 
उद्देय न होना चाहिये। इत्ती तरह क्षयके वीमारकों न तो भूलों 
रहनेकी जरूरत है, न अपनी भक्तिसे कम, यानी आधापेट 
खानेकी जरूरत है। बुखार रहे या न रहे, अपनी रुचि और भूखके 
अनुसार ख़ानेमें कोई हज नहीं, वल्कि उससे शक्तिके हासकी गति 
कम होती है, ओर आरामके कारण रोगका विप ज्यों-ज्यों दबता 
है, त्यो-त्यों अन्नकी रुचि और भूख खुलती है आर धीमे-धीमे 
आहार॒की मात्रा भी ठीक हो जाती है। इस वातका कोई आम 
नियम नहीं बनाया जा सकता कि बीमारको कितना और कैसा 
आहार करना चाहिये; सिर्फ यही फहा जा सकता है कि इतना न 
खाना चाहिये कि जिससे अजीर्ण हो जाय; जो कुछ खाया जाय, वह 
हज़्म हों जाना चाहिये ओर उससे वेचेनी या घबराहट बढ़नी 
अथवा पेदा होनी न चाहिये। क्षयरो्गीके अच्छे होनेका चहुत-कुछ 
आधार उसकी पाचनशक्ति पर रहता है । वह जितनी अच्छी 
रहेगी और रखी जायगी, उतना ही लाभ होगा; अगर उसका 
जतन करनेमे गफलत हुई तो बेहद जुकसान हो सकता है। 
स-५ 
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चूँकि यह बीमारी लम्बी होती है, बीमार वार-बार उकता 
जाता है, खानेमें अरुचि प्रकट करता है, कम खाता है या भूखों 
रहता है। लेकिन इससे अन्‍्तमें नुक़सान होता है। जो चीज रुचिके 
साथ खुशी-खुशी खाई जाती है, स्वास्थ्य पर उसका असर भी बहुत 
अच्छा पड़ता है। जिस तरह घोरेमें नाज भरा जाता है, उस 
तरह पेटको अन्नसे सिर्फ़ भरना ही नहीं है । धीमारको ऐसी कोई 
चीज़ बनाकर न देनी चाहिये, जिसके कारण उसे अन्नमान्रसे 
अरुचि हो जाय। अन्नको पचानेके लिये शरीरके अन्दर जो रस 
पैदा होता है, उसपर मनका प्रभाव जैसा-तैसा नहीं होता, मनको 
अन्नसे अरुचि न हो जाय, इसका खास तौरपर खयाल रखना 
चाहिये। खाते समय मन शान्त ओर प्रसन्न रहना चाहिये और 
धीमे-धीमे खूब चवा-चवाकर खाना चाहिये। इंग्लैण्डके मशहूर 
अधानमेत्री मि० ग्लेडश्टन इसी तरह खाते थे और खानेमें जो देर 
लगती थी, उसकी ज्ञरा भी पर्वा न करते थे। अगर एक बड़े भारी 
साप्राज्यके कर्णधारको खानेके लिये वक़्तकी कमी नहीं रहती, तो 
आराम करनेवाले तपेदिकके वीमारकों तो उसकी बिलकुल ही कमी 
या तंगी न रहनी चाहिये। उसे एक हाथमें धड़ी रखकर दूसरे 
हाथसे जल्दी-जल्दी भक्ोसनेकी कोई जरूरत नहीं। यह तो है नहीं, 
कि वेबईके उपनगरवालोंकी तरह उसे झटपट खाकर रेलगाड़ीके 
लिये दौडना पडता हो। 

क्षयके इलाजकी सफलताका आधार बहुत-कुछः नियमपालन 
पर है, और आहारके वारेमें नियमकी सख्त ज़रूरत है । थोड़ा- 
थोड़ा करके वार-वार खानेकी इच्छा हो सकती है, लेकिन उसे 
हमेशा रोकना चाहिये। पेटको आराम देना चाहिये, द्निभर पेटमें 
कुछ-न-कुछ ढालते रहनेसे पेटका यंत्र भी थक जाता है. और 
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आखिर बेकार हो जाता है । कारखानोकी कलोंको आराम दिया 
जाता है, रेलगार्डीके इजनको सी कुछ मीलछोंकी यात्राके बाद 
आराम दिया जाता है, घोंडेको भी आराम मिलता है, लेकिन 
लोग अकसर यह भूल जाते हैं कि पेटको भी आरामकी क़रूरत 
रहती है। क्षयरोगीक्ों ऐसी भूल न करनी चाहिये । उसे रोज्ञ ठीक 
समय पर ही खाना खा लेना चाहिये, ओर भोजनसे पहले व 
भोजनके वाद आधघ घण्टा आराम करना चाहिये । इससे भूख बहती 
है और हाज्ञमा ठीक होता है। . 
अगर दिनमें दो वार भोजन किया जाय और दो-तीन वार 
दूध लिया जाय, तो आमतौर पर बीमारकों भरपूर खूराक मिल 
जाती है। जाड़ोंमे भूख क्यादा और अच्छी लगती है, गर्मियोमि 
भूख कम हो जाती है। सुबह-सुतह दूध, दुपहरतसे पहले भोजन, 
दुपहरकी दूव, सौझको भोजन और रात दूध लिया जाय, तो 
मोजनका क्रम सव मिलाकर बहुत-कुछ संतोपजनक हो जाता हे । 
छेफिन हरएक वीमारको एक ही क्रम माफिक नहीं आता, जय जैसी 
जरूरत हो, उसमें हेर-फेर कर लेना चाहिये | पश्चिमके सद देशोकी 
तरह भरी दुपहरीमें, जब कि हमारे यहों ज््यादा-पे-ज््यादा गर्मी पडती 
है, भोजन करनेकी प्रथाको अपनानेसे हमें तो नुकतान ही होता है। 
शरीरके अन्द्र कई अवयव हैं . हृदय, फुपफुस,* प्लीहा,? 
यक्ृत," वगैरा | ये सब अवयव बहुत ही सूक्ष्म ततुओके बने 
होते हैं। यत्रके अपने अलग-अलग हिस्से रहते हैं, लगातार 
उपयोगसे जच ये हिस्से घिस जाते हैं, तो इन्हें निकालकर नये 
बैठाने पढ़ते हैं, इसी तरह शरीरके अंदर भी अवयवोके जो तन्तु 
लगातार डपयोगसे घिसते हैं, वे नट्ट हो जाते हैं और उनकी 


१, दिल, २. फेफड़े, ३, तिही, ४. जिगर। 
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जगह नये तन्तु बनते हैं। शरीरके अदर यह किया रात-दिन होती 
रहती है और इसके लिये पोषण आवश्यक है। इंजन-जैसे यंत्रको 
तैयार करके चलानेके लिये कोयला, पानी और आमगकी क्षरुत 
रहती है; शरीरको भी उष्ण पदार्थोकी और मेद या चर्बीकी 
करुरत रहती है। अन्नके ज़रिये शरीरको सब तरहके पोषक हृव्य, 
उष्ण द्रव्य, चर्बी और कहें तरहके क्षार मिला करते हैं। शरीरको 
पानीकी ज़रूरत रहती है, और ताकत पहुँचानेवाले तत्त्वोंकी भी 
छरूरत रहती है। अंग्रेज्ञीमें ये तत्व विटामिन कहलाते हैं। जब 
अन्नमें पोषक द्रव्य होते है, पर विठामिन नहीं होते, तो शरीर 
कमजोर हो जाता है। थे सभी द्रव्य या पदार्थ मनुष्यके खाने- 
पीनेकी चीज़ोंमें अलग-अलग सात्नामें पाये जाते हैं। गेहूँ, चावल, 
जुवार, वाजरी, अरहर वगेरामें, जो मारे खानेकी चीज़े हैं, ये 
तत्त्व रहते हैं। ट्विंदलमें भी ये पाये जाते हैं; लेकिन उनमें गेहूँ, 
चावल वगराकी अपेक्षा न पचनेवाले अंश क््यादा होते हैं, और 
इसीलिये उन्हें पचाना अकसर मुश्किल हो जाता है। हमारे 
आहारमें आमतोर पर जो चीज़ें भारी यानी देरमें हज्ञम होनेवाली 
या ज़्यादा गरम मानी जाती हैं, क्षयकरे बीमारकों उनका उपयोग 
कम करना चाहिये। केवल जीभके स्वादकों संतुष्ट करनेके लिये 
जठराभिको कमज़ोर वनानेवाली या बदद्ज्ञमी पेदा करनेवाली चीजें 
खानेमें कोई लाभ नहीं। नाजमें गेहूँ एक उत्तम नाज है, क्षय- 
शेगीके आहारमे इसकी मात्रा मुल्य होनी चाहिये। लेकिन वड़ी-बडी 
पनचक्षियोंमें पिसे हुए बाज़ारू आटेका कसी इस्तेमाल न करना चाहिये; 
बाज्ञारमें आठेको क््यादा वक़्त तक ठिकाने और सड़नेसे बचानेके 
लिये उसका सारा रस व कस निकाल डाला जाता है, और इस 
तरहका वेकस आटा शरीरका निर्माण करनेमें निकम्मा होता है। 


आहार दर 


नाजकी तरह ताज्ञा साग-सब्ज्ञी मी आवश्यक है, उनसे 
विटामिन ज्यादा मिलता'है । अगर छातीमें कफ ठँस न गया हो 
या ऐसे ही दूसरे कोई कारण न हों, तो बिना खर्थवाले ताज्ने 
फल सी खाये जा सकते हैं । 

ताज़ी हवाकी तरह खानेकी चीजें भी हमेशा ताज्ञी होनी 
चाहियें । वाती अन्न भोौर वासी साग-सब्जीसे शरीरकी ताज़गी 
ओर स्फृर्ति नहीं वदाई जा सकती,। इसी तरह बहुत ठण्ढा या 
चहुत गरम आहार भी निरुपयोगी है । 

खौसी पेदा करने या बढ़ानेवाली चीजका त्याग करना 
चाहिये । क्षयके वीमारको आरामके जरिये जो छाभ मिलता है, 
चह खॉसीके बढ़ जानेसे फिर उत्तना नहीं मिल पाता । खौँगी 
फेफडोके लिये एक तरहकी सख्त कसरत हो जाती है। उसे 
जान-बूझकर बहाना उचित नहीं । इसके लिये तेल, मि्च और 
झुपारी वगैराका खास तौर पर त्याग करना चाहिये और खाई 
सी छोडनी चाहिये । 

नाज ओर साग-सज्छी जरूरी हैं, लेकिन उनसे सी ज्यादा 
क्रूरी दूध, घी ओर मक्खन हैं । त्रिना इनके खूराकमे कोई . 
सत्त्व नहीं रहता । ये चीजें सी मर्यादामें रहकर खानी चाहियें--- 
इतनी न खा लेनी चाहियें कि वदहज्ञमी पैदा हो जाय । वैसे, 
आगसे शरीर गरमाता है, लेकिन आगके कुण्डमें चेठ जानेसे तो 
खाक हो जाता पढता है । 

दूधको उवालनेसे वह भारी हो जाता है, उसके पोषक - 
इंब्य जल जाते हैं या घट जाते हैं । ठण्ढे दूधको सीधे चूल्हे पर 
चद्दाकर उबालनेके बजाय दूधके ढेंके हुए वरतनको चूल्हे पर 
उबलते हुए पानीके वरतनमें चन्द मिनट रखकर दूध तपा लिया 
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जाय और फिर उसे तुरन्त ही ठण्ढा कर लिया जाय, तो उसके 
स्वाद व शक्तिमें कम-से-कम्र कमी होती है ओर विजातीय द्रव्य 


, सब नष्ट हो जाते हैं | दूधको बार-बार गरम करनेसे उसका 


च्ज् 


सत््व जल जाता है, इसलिये उसे दुबारा चूल्हे पर न .चढ़ाना 
वाहिये । उसकी ठण्ढ उड़ानेके लिये दूधके बरतनकों उबलते 
पानीमें रखना चाहिये। इससे दूध आवश्यकतानुसार गरम हो जांता 
है, और उसके पोषक द्रव्योंको कम-से-कम नुकसान पहुँचता है। 

मक्खनका पूरा लाभ तभी मिलता है, जब वह घर पर 
रोक्ञ-रोज्ञ ताज्ञा बना लिया जाता है। बाज्ञाका और खासकर 
डब्बेका मक्खन किसी काम॒का नहीं होता। 

चाय-काफी वगैराका उपयोग जितना कम किया जाय, 
उतना ही अच्छा है। तेज्ञ या कड़ी चाय व कैफीका तो त्याग ही 
करना चाहिये। चाय-काफीसे पाचनशक्ति मन्द पढ़ती है; अन्नके साथ 
थे चीजें न लेनी चाहियें; इसी तरह भोजनके साथ सादा पाती भी 
न पीना इष्ट है। तम्बाकू और बीड़ीका भी त्याग करना चाहिये । 

यह सवाल बार-बार उठता है कि क्षयके बीमारको स्वस्थ 


 दोनेके लिये मांसाहारी बननेकी ज़रूरत है था नहीं, अथवा भांसा- 


हारी बने बिना अच्छा हुआ जा सकता है या नहीं ? जिन देशॉमें 
लोग आमत्तौर पर मांस खाते हैं, वहाँ भी मांसका त्याग करनेवाले 
लोग हैँ, इसलिये वहाँवालोनि भी इस सवाल पर विचार किया है। 

मांसाहारमें क्षयक्रों वक्षमं करनेका कोई चमत्कार नहीं। बिना 
आरामके क्षय अच्छा नहीं होता; लेकिन मांसाहारमें ऐसा कोई 
गुण नहीं है। इस सम्बन्धमें बाईसवेलकी राय यह है कि जिनको 
मांसाद्ारके बारेंमें दिली एतराज़ है, वे उसके बिना भी अकेछे 
अनाजसे अपना काम, चला सकते हैं, ओर ' क्षय-सागर ? के पार 
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उतर सकते हैं। क्षयरोगक इलाजका मतलब है, रोगीकी दिनचर्याको 
सुब्यवस्थित बनाना; इसके लिये रोगीके पूवजीवनकी दिनचर्यमे 
मात्र आवश्यक परिवर्तन ही किया जाय, तो रोगके लिये उस 
परिवर्तनको अपनाना आसान द्वो जाता है। 

जिस आहारते तन्दुरुस्‍्तीकी हालतमें शक्ति आर पोषण 
मिलता है, क्षयरोगीके लिये वह आहार काफी है। बिना मात 
खाये सशक्त और नीरोग रहनेके लिये गेहूँ-जेसे नाजकी, साग- 
सब्जी की ओर दूध, घी व मक्खनकी जरूरत रहती है । बीमारीजे 
पहले लिये जानेवाले आहारम जो त्रुटि या कमी हाती है, उसे 
मिठाने जितना परिवतन आवश्यक और उपयोगी है। अगर 
वीमारीसे पहले रोगीको दूध न मिलता हो, या वह नियमित रुपसे 
साग-सब्ज्ञी न लेता द्वो, अथवा उसकी खुराकें गेह्ेँकी मात्रा कम 
हो, तो वीमारीके दिनोंमें इसमे आवश्यक हेर-फर कर लेना चाहिये। 
आजकल मांस खानेवालोंको भी गरम देशोंस मांत दम राहेकी 
सलाह दी जाती है। रोलियर स्विट्जरलेण्ड-जसे ठण्ड देशमे सूये- 
स्नानसे दूसरे रोगोंकी चिकित्सा करते समय मासका कम-से-कम 
उपयोग कराता है, ओर' वहांकी गर्मियोंमें तो वह खास तोर पर 
नाजका ही आहार करनेकी सलाह देता है। 

जिस वीमारको मास खानेकी आदत नहीं है, उसे मांस खानेके 
लिये मजबूर करनेसे उसकी मनोदशाका अनादर ही होता है। 
जिस तरह किसी वैज्ञानिककी प्रयोगशालामें पश्नु-पक्षियोको उनकी 
इच्छाका विचार किये बिना केवल प्रयोगके विचारसे खिलाया जाता 
है, उसी- तरह क्षयके वीमारको मी खिलानेकी कोशिश करनेमें 
वीमारको तकछीफ होती है, और इससे तो कोई शक नहीं कि 
इसका नतीजा चुरा होता है। 
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आजकल क्षयका नाम लेते ही या उसकी शंका आते ही 
केंड्लिवर ऑईलका नाम सबसे पहले क्षबान पर आता है। इसकी 
उपयोगिता और आवश्यकता क्षरुतसे क््यादा मान ली गई है। 
हमारे यहाँ यह अनिवाय मान लिया गया है, जब कि पश्चिमी 
देशोंमें वेसा नहीं है। कॉड्लिवर तेलका हिमायती फाउलर भी 
उसके उपयोगकी मर्यादाका क्िक्र इस तरह करता है: “ बुख़ारकी 
द्ालतमें या शामको जब तेज्ञ बुखार रहता हो और वद्दज़मी हो, 
तब यह तेल नहीं लेना चाहिये । इसी तरह जो बीमार इसे ठेनेग्रें 
स्पष्ट अरुचि बतावे, उसे इसके लिये मजबूर करनेमें बुद्धिमानी नहीं 
है। अथवा जिस बीमारकों मतलीकी शिकायत हो या मांससे घिन 
माहछम्त होती हो, या जिसकी भूस कम हो गई हो, उसे तो यह 
“हरगिज्ञ ' न देता चाहिये। बुखारकी हालतमें इस तेलका कोई 
अपर नहीं होता |” स्पष्ट है कि हमारे यहाँ केड्लिवर तेलके 
हिमायतियोंकी यह मर्यादा भी कई बीमारोंके मामलेमें तोड़ दी 
जाती है। जिस तरह इस विकट वीमारीकी चिकित्सा किसी छेँचे 
सखाध्थ्यप्रद प्रदेशमें न जाने पर भी बराबर हो सकती है, उसी 
तरह इस तेलके बिना भी उसका काम बखूबी चल सकता है -- 
कोई खास नुक़स्तान नहीं होता। 

क्षयरोगीके लिये घीके मुकाबले मक्खन ज्यादा उपयोगी है । 
उससे के|डलिवर आईलकी ग्रज्भ परी होती है। मक्खन इस तेलके 
मुक़ाबले ताज्ञा होता है, और तेलकी तरह ही वज्ञन व ताक्रत 
बढ़ानेके काम आता है। क्षयके बीमारकी खूराकमें इसको स्थान 
देना चाहिये। फिशवर्ग लिखता है: “ अनुभवसे मुझे पता चला 
है, कि हमारे कामके लिये मक्खन एक वढ़िया चीज़ है । उससे 
केंडलिवर अआइलके समान ही अच्छा नतीजा निकलता है।?” 
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सभ्य जातियोमे कपडोंके उपयोगका रिवाज बहुत पुराना है। 
कपढोंका मुख्य उपयोग शरीरको सजानेछा है, या सर्दी-गर्मीसे 
उसकी रक्षा करनेका, इसकी चर्चाका यह स्थान नहीं। शरीर 
कितना ही कसा हुआ क्यो न हो, अगर उसे भरपूर एराक नहीं 
मिलती, तो वह सर्दी वरदाइत नहीं कर सकता । जब खानेको 
कम मिलता है, तो कपडोंकी ज़्यादा जरूरत रहती है, और जब 
दोनोंकी कमी होती है, या जब दोनों भरपूर नहीं मिलते, तो दूसरे 
उपायोंसे काम लेना पढता है। सर्दीसे वचनेके लिये अछाव जलाने 
या सिंगडी तापनेका रिवाज सबका जाना हुआ है। एक-दूसरेसे 
सटकर सोने ओर घरीरको गरम रखनेकी प्रथा भी प्रचलित है। 

कपडोंका अपना उपयोग है, लेकिन उनका दुरुपयोग 
आसानीसे हो सकता है। वहुत क््यादा कपढे पहननेसे स्पष्ट ही 
नुकसान होता है। शरीरके आरोग्यक्रा बहुत-कुछ आधार त्वचा पर 
आर उसकी क्रिया पर है। अन्न और श्रम वगराके कारण शरीरमें 
जो अतिरिक्त गरमी पैदा होती है, वह त्वचा या चमडीकी राह 
वाहर निकलती है, और थों शरीर हलका ओर हूँफवाला (गरम ) 
रह पाता है । यदि त्वचाकी इस क्रियामें बाधा पढती है, तो 
शरीर ठण्ठा न रहकर गरम रहने लगता है; इससे शरीरमे एक 
तरहका भारीपन आ जाता है, शिथिलता मादठ्म होती है, और 
सन उदासीसे भर जाता है। कपडोंके क्षरिये जिस तरह बाहरकी 
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सर्दीसे शरीरकी हिफ़ाज्ञत की जा सकती है, उसी तरह उनके 
दुरुपयोगसे शरीरमें ज़रूरतसे ज़्यादा गरमी पेदा हो जाती है। 
कपड़ोंका उपयोग कुछ इस तरह होना चाहिये कि उनके कारण 
बाहरकी सर्दी शरीरकों ज़्यादा सद न बना पाये और अन्दरको 
गर्मीसे वह क्ुुयादा गरम न हो पाये। बारहों महीने एकसे कपड़े 
पहननेकी कोशिशसे नुक़सान ही होता है, इससे गर्मियों बेहद 
बेचेनी और जाड़ोमें कड़ाकेकी 5ण०्ह सहनेका मौक़ा आता है। ऋतुके 
अनुसार कपड़ोंकी भात्रामें परिवर्तन करना लाज्ञिमी है। बहुत ज़्यादा 
कपड़े पहननेप्ते शरीरमें गर्मी और नमीका अनुभव होता है। और 
कम कपड़ोंसे शरीर ठिदुरता और रोमांचित होता है । ये दोनों 
तरीक़े ग़छत हैं । दरअसल शरीर शीतल रहना चाहिये । 

जब हवा हारीरका स्पश करती है, तो उससे शरीरको 
फ़ायदा पहुँचता है । कपड़े जिस हृद तक हवाकों शरीरका स्पशशे 
करनेसे रोकते हैं, उस हद तक शरीरकों हवाका लाभ भी कम 
मिलता है । अगर बहुत ही गफ भोर मोटे कपडेकी पोशाक 
बनाई जाय, तो उसमेंसे हवाको आरपार जानेका कम-से-कम मौका 
मिलता है, और शरीरको ताक्ी हवाका स्पश मी कम ही मिलता 
है । जब कपड़ा पतला होता है और उसकी बुनाई गफ़ नहीं 
होती, तो उसमेंसे हवा ज्यादा आती-जाती है और शरीरका 
अधिक स्पश कर पाती है | इस दृश्िसे गर्मियोंमें शरीरको ज़्यादा 
हवा पहुँचानेवाले ओर जाड़ोंमें उसे गरम वनाये रखनेवाले, और 
कम दवा लेनेवाके कपड़े उपयोगी द्वोते हैं । 

शरीरकी गरम रखनेकी वसद्धोंकी शक्तिका आधार उनके 
प्रकार पर निसर नहीं है, यानी इस वात पर निर्भर नहीं है 
कि वच्न॒सूती हैं, ऊनी हैं या पाट-जूटके हैं; इसका आधार 
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तो शरीर पर और कपडे पर है -- यानी कपडेकी बनावट पर और 
इस वात पर है कि कपड़े-कपढेके बीचमें हवा कितनी उलझी ओर 
भरी रहती है। इस तरह घुसकर बैठी हुई दवा बाहरकी दृवाके मुकावले 
क्ष्यादा गरम द्वोती हैं, और जबतक वह बन्द ओर स्थिर रहती है, 
शरीरको गरमी मिला करती है। कपडे शरीरकी गरनीको सोख नहीं 
सकते, और शरीर ठण्ढा नही दोता। जाड़ोमें इस प्रकारकी वन्द्‌ 
हवा स्थिर नहीं रहती, बार-वार वदलती रहती है, इसलिये शरीरको 
ज़्यादा सर्दी माह्म होती है और गर्मियोंमे चूँकि यह चार-बार 
बदलती नहीं, शरीर पसीजने लगता है। कपडे इतने चुस्त न होने 
चाहिये कि शरीरसे चिपक जायें ओर जाडोमें इतने ढीले न पहनने 
चाहिये कि वे हवामें फहराते रहें | जब पसीना आता है, तो सूती 
कपडे वदनसे चिपक जाते हैं ओर शरीरको ठण्ठक पहुँचाते हैं; 
ऊनी या खुरदरा कपडा गीला होनेपर भी न तो गरीरसे चिफकता 
है न उसे ठण्ठक पहुँचाता है। बहुत ही मुलायम और गफ कपड़े 
और खास तौर पर कलपवाले व तडकीले-भडकीले कपडे अच्छे 
नहीं माने जाते। ऐसे कपडोमें हवा आ-जा नहीं सकती, इनके 
उपयोगसे पसीना ज़्यादा निकलता है, और काम-काजमें रुकावट 
पैदा होती है. 

हवाके गरणोका छाभ शरीरकों तभी मिलता है, जब हवा 
उसका स्पर्श करती है; इसलिये कपडोका उपयोग ऐसे ढंगसे 
किया जाना चाहिये कि जिससे हवा त्चाको सरलऊताके साथ छू 
सके । जिस तरह विना खिडकियों और दरवाज्ञोंके घर निकम्मे 
होते हैँ, उसी तरह सिरसे पेर तक दशरीरको वस्रसे ढेंके रहना 
भी खराबी पैदा करता है। ऋतुके अनुसार शरीरके अधिक-सै- 
अधिक हिस्सेको इतना खुला रखना चाहिये कि दवाका हपरी 
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दरवाज्ञों और खिड़कियोंकी संह्या कम रखना, या जो हैं, उनको 
कम खोलना ग़लत है, उसी तरह पहनने और आओदूनेके कपड़ोंका 
जुरूरतसे क़्यादा उपयोग भी एक गलत चीज है | पहनने या 
ओढ्नेके कपड़ोंका उपयोग इस तरह तो हरमिज न होना चाहिये 
कि उनको लेकर शरीरके आसपास एक सन्दूक-सी बन जाय और 
उसे हवाका स्पशी भी न हो सके । पहनने ओर -भोइनेके सभी 
कपडे शरीरको आराम पहुँचानेवाले, ढीले और हलके होने चाहियें। 
क्षयके बीमारकों हवासे ज्यादा छाभ उठाना चाहिये। उसे 
अपने पहनने और ओढ्नेके कपडोकी तादाद पर ख़ास ध्यान देना 
चाहिये | अच्छा तो यह है कि सोते समय पहनने ओर भोड़नेके 
कृपड़ोंका उपयोग कम हो। अगर रातमें स्दीके अचानक बढनेकी 
सम्भावना हो, तो उसके लिये एकाध रजाई वगेरा पेताने ज्यादा 
रकक्‍्खी जा सकती है, ताकि क़रूरत माहम होते ही भोढ़ ली जा सके, 
और अगर रातमें उठना पड़े, तो उस समय पहननेके लिये पास 
ही एकांध कपड़ा भी रख लिया जा सकता है, ताकि सर्दी खानेका 
कोई डर न रहे। ओढने ओर पहननेके लिये बहुत ज़्यादा कपड़ोंका 
उपयोग करनेसे शरीर खूब गरम हो जाता है ओर इस तरद्द 
गरम शरीरको जब सदे हवा रूग जाती है, तो जुकामका खतरा 
खड़ा हो जाता है। 
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सब प्रकारकी वीमारियोंम प्रायः ज्वरका लक्षण प्रवान माना 
जाता है। जबतक बुख़ार नहीं आता अथवा वह उग्र रूप धारण 
नहीं करता, रोगकी गधीरता कम मानी जाती है और बुखारके 
नष्ट होने पर रोग नष्ट हुआ अथवा वशम आया समझा जाता है । 
क्षयरोगके भी अनेक प्रकट लक्षणोमे ज्वरका लक्षण मुछय माना 
जाता है। उसके बलावल और प्रकार परसे क्षयके वलाबलका 
विचार किया जाता है, रोगीके भविष्यका अनुमान लगाया जाता है 
ओर चिकित्साकी पद्धति निश्चित की जाती है । 


ज्वर रोगका कारण नहीं, किन्तु रोगका परिणाम है । यो 
श्रीरके अन्दर गर्मी तो एक निश्चित मात्रामे सदा ही रहती हे । 
लेकिन खाना खाने पर, परिश्रम यथा मेहनतका काम करने पर, 
अथवा क्रोध आदि आवेगोंके कारण ज्ञानतन्तुओंके उत्तेजित हो 
जाने पर या ऐसे ही अन्य कारणोसे शरीरकी गर्मी कुछ वद जाती 
है । आमतौर पर इस भ्रकारंके नेमित्तिक कारणोंसे उत्पन्न 
दोनेवाली गर्मी कुछ ही देर रहती है, कुछ समय वाद वह कम 
हो जाती है और शरीर पहलेकी तरह समशीतोष्ण वन जाता है। 
छस्थ मनुष्यके शरीरमे जितनी गर्मी' हमेशा पाई जाती है, वह 
क्षणिक कारणोसे रात-दिन अमुझ एक मर्यादामे घटती-बढ़ती रहती 
है, लेकिन जब यह बृद्धि मर्यादात्रे बाहर हो जाती हैं और अधिक 
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समय तक वनी रहती है, तो माना जाता है कि शरीरके अन्दर 
कोई ख़राबी पैदा हो गई है; इस खराबीके कारण शरीरमें जो 
ग़रमीं माह्म होती है, वही ज्वर कहलाती है । 

गर्मी मापनेका यंत्र थर्मामीठर कहलाता है। जो यंत्न हमारे 
देशमें प्रचलित है, उसमें २११ अश (डिग्री) होते हैं, और 
प्रत्येक अंगके दश विन्दु या पेंहण्ट माने जाते हैं। पानी ३९ 
डिग्री पर जमकर बर्फ़ चन जाता हैं और २१३ डिग्री पर खोलने 
लगता है। मलुप्यके शरीरकी गर्मी ९५ डिग्रीते कम और ११० 
डिग्रीसे अधिक गायद ही कभी होती है। इसलिये शरीरकी गर्मी 
मापनेके लिये जो थर्मामीटर काममें आता है, उसमें ५५ से ११० 
डिग्री तकके ही चिह रहत हैं | थर्मामीटर पर डिग्रीकी सूचक कुछ 
मोटी खड़ी लकीरें बनीं रहती हैं और दो मोटी लकीरों के बीच 
चार पतली रेखायें रहती हैं, जो ढिश्नीके दो-दो बिन्दु या पइण्ट 
की सूचक द्वोती हैं। थर्मामीटरके एक सिरे पर अतिशय पतले 
कैचकी नलीमे पारा भरा रहता है। गर्मी पाकर यह पारा फैलता है । 
फैलनेके लिये यंत्रमें एक ही भाग द्वोता हैं। पारा इसी मागसे 
आगे बढ़ता हैं। जैसा कि ऊपर कहा जा चुका है, इस माग पर 
अंश और बिन्दु यानी डिग्री ओर पइण्ठकी सूचक मोटी-पतली 
रेखायें बनी रहती हैँ | पाता जिस रेखाके सामने आकर रुक जाता 
है, उस रेखा परसे दरीरकी गर्मीका निर्णय किया जाता है। इस 
तरह आगेको चढ़ा हुआ पारा फिर अपने आप नीचे नहीं उतरता। 
उसे उतारनेके लिये थर्मामीटरको झटकेके साथ हिलाना पड़ता हैं। 
गर्मी मापनेसे पहले हर वार यह देख लेना चाहिये कि पारा ९५ 
डिग्नीसे नीचे दे या नहीं, अगर न हो तो उसे नीचे के आना 
चाहिये | 
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थर्मामीटरका उपयोग करनेंके अनेक तरीक़े हैं। हमारे यहाँ 
अधिकतर थर्मामीठरको बग्मलमें दबाकर गर्मी मापनेका रिवाज हैं, 
छेकिन इससे गर्मीका ठीक-ठीक खयाल नहीं आता, इंस तरीकेसे 
पारा कमसे कम चंढ़ता है. और चूँकि क्षयरोगीके इकाजमें तो 
डिग्री-आधी डिग्रीका फर्क भी महत्त्वका माना जाता हैं, इसलिये 
इस तरीके पर विश्वास रखनेसे प्राय” श्रम पेदा हो जाता है, 
और कभी-कभी व्यर्थ ही संकटका सामना करनेकी नोवत आ 
जाती है। यदि थर्मामीटर रखते समय बगलमें पसीना हुआ, या 
दुवेलताके कारण थर्मामीटरकी नीका शरीरकी चमडीसे पूरा-पूरा 
स्पर्श न हो पाया, अथवा पहना हुआ कपडा बीचमें आ गया तो 
पारा पूरी तरह नहीं चढता। थर्मामीयरको बार-बार वग्लमें लगाना 
भी कठिन होता है और उसे देर तक दबाये रखनेमें तकलीफ 
भी होती है। विदेशोंमें इस तरीकेसे बुखार देखनेका रिवाज 
नहीं है। क्षयके आरंभमें हर रोज़ चार-चार बार बुखार मापना 
आवश्यक होता है, और चूँकि पारा मिनठ-आधे मिनटमें पूरी तरह 
चढुता नहीं, इसलिये रोगीको पाँच-पौँच, दस-दस मिनट तक 
-भर्ममीटर बग़लमें दबाये रहना पडता है। ऐसी दश्शामें यदि रोगी 
उससे दिक आ जाय ओर, थक जाय तो ताज्ज्ुब नहीं। जब इसी 
तरीकेसे बुक़्ार देखनेका आग्रह रक़्खा जाता है, तो प्रायः थर्मा- 
सीटरके बग़लमें पूरी तरह न दबनेके कारण बुख़ारका झूठा अदाज 
मिलता है । ड 

बुखार देखनेका सबसे अच्छा ओर अनुकूल तरीका तो यह 

है कि थर्मामीठरके पारेकी नलो जवानके नीचे दवाकर रक्खी जाय | 
नलीको जीभके नीचे दबाकर ऊपरसे दोनों होंठ पांच मिनट तक 
बद रखनेसे हमें अपने कामके लिये बुखारका सही-सही अंदाज 


८० मरुऊुंज 


मिल जाता है। इस तरीक़ेसे बुखार देखनेवालोंकी कुछ वार्तें 
ध्यानमें रखनी चाहियें । बुखार देखनेसे पहले १० मिनट तकन 
तो ठण्ढा या गरम कोई पदार्थ खाना-पीना चाहिये, न छुल्ले वगैरा 
करने चाहियें और न बोलना चाहिये; इसी तरह मुँह ऐसी जगह 
पर नहीं रखना चाहिये, जहाँ क्षोरकी हवा लगती हो। गरम था ठण्ठी 
चीज खाने या पीनेसे कुछ समयके ढिये गर्मी वढ़ या घट जाती है। 
जव मुँह पर हवाके ज़ोरदार झकोरे लगते हैं. थ्रा बोलनेका यल 
किया जाता है, तो उससे भी मुँहक्ी गर्मी कुछ कम हो जाती है। 
अगर आप गरम दूध था चाय पीकर तुरन्त गर्मी मार्पेगे, तो 
बुखार म होते हुए भी थर्मामीटरका पारा १०० डिग्री तक चढ़ा 
नज़र आयेगा। इसी तरह ठण्हा पानी पीकर तुरन्त थर्मामीटरका 
उपयोग किया जाय, तो पारा कम चंढ़ेगा और शरीरकी गर्मीका 
ठीक अन्दाक्ष नही छग सकेगा | इसलिये शरीरकी गर्मीका सच्चा 
माप जानने के लिये इन दोषोंसे वचनेकी सावधानी अवश्य रखनी 
चाहिये । 

बुखार देखनेका तरीका हमेशा एक ही रखना चाहिये, ताकि 
चघट-चबढ़का ठीक अंदाज़ :रह सके । रोक-रोज़के वुखारका लेख-भी 
रखना चाहिये । इस. लेखे या नॉघसे डीक्टरकों इलाज करनेमें मद्द्‌ 
मिलती है, और रोगीके भविष्यका कुछ अंदाज भी किया जा सकता 
है । लेखा रखनेका एक अच्छा तरीक़ा इसके साथके एक खार्टमें 
समझाया है। चार्टमेंआडी ओर खडी रेखायें खींची हुई हैं । 
भाढ़ी रेखासे बुख्ारका पता चलता है और खड़ीसे बुखारके 
समयका। जितना बुखार हो, उतने बुखारवाली आडी छकीर जहाँ 
खड़ी लकीरसे मिले, वहाँ एक विन्दु बना देना चाहिये और जब 
दो बारमें दो बिन्दु अलग-अलग बन जायें, तो उन्हें एक लकीरसे 
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ज्ोड देना चाहिये। इस तरदकी लकीरोंवाले चाट वाजारमें तैयार 
मिलते 
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प्रतिदिन बुखार देखनेका समय सी निश्चित होना चाहिये। 
ओर रोज उसी समय बुखार देखा जाना चाहिये। सुबह उठते 
ही, दुपहरमे १९ बजे, शामको ५ बजे और रात ९ बजे बुखार 
देख लेना चाहिये । यह सिलसिला तसी तकके लिये है, जब तक 
बुखारका ज्ञोर रहे; जब बुखार कम हो जाय, तो फिर सुबह 
शाम दो बार देखनेसे भी काम चलता है। लगानेके वाद 
थरमांमीटरकी धोकर उसके केस” में रख देना चाहिये। उसको 
हमेशा ठण्डे पानीसे ही धोना चाहिये। गरम पानीसे धोनेमें पारे के 
खूब चढ़ू जाने ओर थर्मामीटरके तड़क जानेका डर रहता है। 

लम्बी सुहतके आरामके वाद फिरसे परिश्रम करनेका 
आधार खासकर थर्मागीटर पर ही रक्‍्खा जाता है। एकबार 
स्‌-६९ 
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परिश्रम शुरू कर देनेके बाद फिरसे बीमार पड़ने ओर निराश 
होनेकी नौबत न आये, इसके लिये यह ज़रूरी है कि बुखार 
घरावर सावधानीके साथ व नियमित देखा जाय। 

शरीरकी गर्मीमें घट-वढ़ होते रहना शारीरिक च्ाध्थ्यकी 
इृष्टिसे आवश्यक है। यदि ख्स्थ मनुष्य भी दोन्‍दो घण्टोंमें थर्मा- 
भीटरका उपयोग करें, तो पता चलेगा कि उसके शरीरकी गर्मीमें 
भी सुबहसे शाम तक हेर-फेर होता रहता है। जो छोग यह 
भानते हैं कि स्वस्थ अवस्थामें शरीरकी गर्मी ९८.४ डिग्रीसे कम 
था क्यादा नहीं होनी चाहिये, उनका यह खयाल ठीक नहीं है । 
तन्दुरुस्त आदमीके शरीरकी गर्मी दिनमें ९५७ और ९९ डिग्रीके 
भीच रहती है'। आरामको हालतमें जबतक गर्मी इस पर्यादाके अन्दर 
रहती है और ९८,८ से अधिक नहीं बढ़ती, तबतक उसे बुखार नहीं 
माना जाता। जब शरीर संपूर्ण आरामकी स्थितिमें होता है, और 
' खासकर नींदमें होता हैं, तव गर्मी कम-से-कम रहती है। 
सुबह जायनेके वाद तुरन्त ही देखने पर गर्मी ५७ और ९८ 
के बीच माछ्म पड़ेगी; यह हुआ सुबहका ' नॉमल टेम्परेचर ! । 
शामको आध घण्टेके आरामके बाद गर्मी मातम की जाय, तो 
वह ९८ और ९९ के बीच मिलेगी: यह हुआ शामका अथवा 
साधारण कामकाजकी स्वस्थ अवस्थाका ' नेंमिल टेम्परेचर '। 
अगर सुबह उठते ही गर्मी ५८,२ था इससे भी ज़्यादा रहती हो, 
और शामके समय आध घण्टेके आरासके वाद ९५५९ था उससे 
क््यादा रहती हो, तो समझना चाहिये कि दोनों समयकी यह 
अवस्था अस्त्थताकी सूचक है। अगर यह द्वाकत कई दिनों 
तक बनी रहे, तो यह अंदाज्ञ किया जाता है कि शरीरमें कोई 
खराढी पेदा हो रही है । 

क्षयकी बीमारीमें चुख्लार एक महत्त्वा ओर मुख्य लक्षण 
माना जाता है, छेकिन रात-दिन उसीमें सन लगाये रहने और 


ज्वर 4३ 
उस्ीकी चिन्ता किया करनेसे बुखारको बल मिलता है। चूँकि 
क्षयकी गति मंद होती है, इसलिये उसके लक्षण भी क्रम-कमसे 
काबूमें आते हैं, और धीरे-धीरे नथ होते हैं। 

जब बद्हज्ञमी या कब्ज़की शिकायत रहने लगती है, जुकाम 
बना रहता है, ख़ासनलिकामे सूजन आ जाती है, मनको आघात 
पहुँचानेवाली घटनायें घटती हैं, ज्ञानतन्तु उत्तेजित रहते हैं, पहनने 
ओर ओइढनेके कपडोंका ज़हरतसे क्ष्यादा उपयोग होता है, और 
ऐसे दूसरे कारण पैदा होते ओर चने रहते हैं, तो उनका प्रभाव 
शरीरकी गर्मी पर भी पडता है-गर्मीं कुछ बढ़ी नज़र आती है । 
औरोंकी तरह क्षयके बीमारको भी दूसरी छोटी-मोदी बीमारियों 
दोती रहती हैं, और उनके कारण सी चुखार बढ़ती पर दिखाई 
देता है। पश्चिमी देशोंके ' सेनेटोरियमो 'में बीमारोंके रिश्तेदार और 
इश-मिन्र उनसे किसी निश्चित दिन ही मिल पाते हैँ ओर उस दिन 
रोगियोंका बुखार कुछ बढ़ा नजर आता है, जो इप्त बातमा सूचक 
है कि रोगके सिवा दूसरे कारणोंका भी बुखार पर असर पडता 
है । इसलिये जब थममामीटरमे चुख्वार कुछ ज़्यादा माह्ूम पडे तो 
तुरन्त ही यह मान लेना ज़रूरी नहीं कि रोग वद गया है| अगर 
बाहरी कारणोंको बुखार पर असर डालनेका मौका न वठिया जाय, 
ओर बीमारीके दरमियान शान्ति व धीरजसे काम लिया जाय, तो 
वारीक बुखारके जल्दी दूर हो जानेकी पूरी सभावना रहती है । 

जवतक बुखार रहे, क्षयके वीमारको आराम करना चाहिये 
ओर जब बुखार दूर हो जाय, तो आराम कुछ कम फरके धीरे- 
घीरे कसरतका क्रम बढ़ाना चाहिये। जवतक सवेरे गर्मी ९८ 
डिग्रीसे ऊपर और शामको ९९से ऊपर रहे, तवतक क्षयके बीमारको, 
जैसा कि पहले बताया जा चुका है, पूरा-पूरा आरास करना चाहिये। 
छ्ियोमे मासिक धमसे पहलेके दस दिलोंमें आमतौर पर शरीरकी 
गर्मी छह सूत तक बढ़ जाती है, इसलिये उन दिनोंकी यह बढ़ी 
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हुईं गर्मी रोगके कारण बढ़ी हुई नहीं मानी जाती । जब थर्मामीटरका 
पारा सुबह ९८.२ डिग्रीतक और शामको ९९.२ डिग्रीतक पहुँचता 
ही, तब किसी प्रकारका भ्रम यां व्यायाम नहीं करना चाहिये। 
९९ डिग्मी भी शंकास्पद स्थितिकी सूचक होती है, इसलिये अच्छा 
तो यह है कि जब इतनी गर्मी हो, तृब श्रम व किया जाय। 
यह नियम हितकारी है; इसकी अवगणना करनेसे अकप्मात्‌ संकट 
उपस्थित होनेका डर रहता है। इस तरहके सूक्ष्म था बारीक 
बुखारको तुच्छ समझकर लापरवाही से काम लिया जाय, तो 
अन्तमें निराश होनेकी नौबत आ सकती है। दूसरे छोग इस तरहंके 
बुखारमें असावधान रहें, तो संभव है कि उन्हें ज्यादा तकलीफ़ न 
उठानी पड़े, लेकिन अगर क्षयका बीमार भी उन्हींके रास्ते चलनेका 
साहस करे, तो मुमकिन है कि वह फिरसे रोगके तुफानमें फँस 
जाय । ज्वरका कम होना रोगके ज्ञोरकी कमी बताता है, लेकिन 
उसका सतलब यह नहीं कि रोग मिठ गया। अगर क्षयके 
भीमारकी यर्मी रोज़की मामूली गर्मीसे थोड़ी भी ज्यादा मातम 
पड़े, तो उसे आराम करना चाहिये ओर श्रमसे बचना चाहिये । 
उकताहट और अधीरता बीमारके शत्रु ओर बीमारीके मित्र हैं। 
प्रायः लोग प्रेमवश छेकिन अज्ञानके कारण रोगीको आराम सबंधी 
नियमोंका उहंघन करनेकी सलाह देते रहते हैं; रोगीके पैयकी 
यहीं परीक्षा होती है -- उसके फिरसे स्वस्थ होनेका सारा आधार 
इसी पर है कि वह ऐसी सलाहों पर ध्यान न दे। 

अगर कसी बुखार एक अर्सेतक आधी या पाव डिग्नी 
अधिक रहने लगे, तो इस अधिकताके कारणका निर्णय किसी 
अनुभवी सलाहकारकों ही करने देना चाहिये। बीमार ख़ुद इन 
अटपटी और वारीकीमरी बातोंका फैसला करने लगे, तो उसका मन 
उलझनमें पड़ जाय और वह एकके बाद एक गलतियाँ करने लगे। 
उसके कर्तव्यकी सीमा नियमपालनमें समा जाती है । 


् 


१६ 
नाड़ी और छ्वासोच्छुवास 


ऊपर हम देख चुके कि शरीरकी गर्मी कई कारणोंगें घटती- 
बढ़ती रहती है, ऊेकिन उससे भी ज़्यादा घट-बढ़ नाढ़ीकी पालमें 
हुआ करती है। बडी उम्रके आदमीकी नाड़ी एक सिलटमें ७२ 
वार फडकती है, लेकिन यह तसी होता है, जब आदमी बिलकुल 
घत््ध और आरामकी दरशशामें हो। क्षणिक और श्रुद्र कारण 
उपष्यित होते ही नाडीकी गति चढ् जाती है! इपलिय अगर 
नाडीकी गतिमें कारणवश १० से १५ तक बृद्धि हो जाती है, तो 
वह दोषसूचक नहीं मानी जाती। कसरत करने पर, खूब जोशम्मे 
भा जाने पर, घवराहटकी हालतमें या ऐसे ही दूसरे कारणोसे 
नाडीकी गति १५ से भी अधिक वह जाती हैं, भोजनके बाद 
भी गति बढ़ती है। लेकिन चूँकि थे कारण क्षणस्थायी होते हैं, 
इसलिये बढ़ी हुईं गति भी कुछ ही ढेरमें कम हो जाती है । 

लेकिन जब नाड़ीकी गतिम स्थायी रुपसे इंड्धि हो जाती है, त्तो 
वह भी बुखारकी तरह क्षयका एक लक्षण माना जाता है | क्षयके 
चीमारकी नाडी आमतौर पर फक्षरा तेज्ञ चलती , है; अगर एक 
घण्टेके आरामके वाद सी नाडीकी यति फ़ी मिनट ५० या उससे 
अधिक रहे, तो वीमार॒को आराम करना चाहिये। 

हाथंके पहुँचेके पास अँगूठेके बादवाली मेंगुलीकी सीधमें एक 
बडी नस रहती है, जिसपर तीन आँगुलियां ज़रा अलग-अलग 
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रखकर दबानेसे नाढ़ीका पता चलता है'। इअ अँगुलियोंको नस पर 
न तो खूब क्ोरसे दवाना चाहिये और न बहुत हलके। नाड़ीकी 
गति जाननेके लिये सेकण्ड ( मिनटका ६०वाँ हिस्सा ) के केंटिवाली 
घड़ीकी ज़रूरत होती है। नाड़ीकी घड़कनोंको पूरे एक मिनट तक 
गिनना चाहिये और बुखारकी नोधवाले तख्ते पर नाड़ीकी गतिका 
जो खाना होता होता है, उसमें गति लिख देनी चाहिये । नाडी- 
की गति सुबह जागते ही मालूम करनी चाहिये । क्षयके इलाजमें 
इस समयक्री गतिका महत्त्व सबसे क््यादा, रहता है। इसके 
सिवा, जब-जब बुखार देखा जाता है, तब-तब वाड़ीकी गति भी 
देखी जाती है। 

नाड़ीकी गति परसे रोगीको अपने रोगके बलका अन्दाक्ञ 
लगानेकी कोशिश नहीं करनी चाहिये। अकसर देखा जाता है वि 
रोग विशेष प्रवल नहीं होता, किन्तु नाड़ीकी गति तेज होती है, 
और कुछ व्यायामशील, पहलवान-जैसे, वीमारोकी नाड़ी धीर्मा 
चलती है। नाड़ी स्वभावसे इतनी चंचछ होती है कि चकुछ 
से कारणको पाकर उसका वेग बढ़ जाता है। उसकी गति परसे 
किसी चीज़का अन्दाज़ करनेमें अकसर भूल हो जाती है। ओर 
क्षय-जैसी बीमारीमें किसी एक ही लक्षण परसे, और सो भी नाड़ी- 
की तरह चंचल लक्षण परते, रोगका पूरा ज्ञान नहीं हो पाता। 
अगर बीमार चाड़ीकी गतिके संबंध मन हो मन व्यर्थंका ऊछहापोह 
किया करे, तो उससे गतिमें कोई सुधार नहीं होता : उलटे मवकी 
व्याकुलताके कारण नाड़ीका वेग बढ़ जानेकी सभावना रहती दै। 

नाड़ीकी तरह ही ज्लासोच्छवासमें घठ-बढ़ होती रहती है ! 
नीरोग अवस्थामें झ्ासोच्छुवासकी गति फी मिनट १८ द्वोती है। 
नाड़ी और झ्ासोच्छुवासकी यतिका अनुपात ४:१ साना जाता है। 
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लैकिन क्षयकी बीमारीमें यह अनुपात कायम नहीं रहता | पीठके बल 
छेठनेके बाद पेटपर इलका हाथ रखकर झ्वासोच्छूवास गिना जाता 
है। इसके लिये सेकण्डके कटिवाली घड़ीकी जखरत रहती है । गिनती 
पूरे एक मिनट तक करनी चाहिये । संस लेनेसे पेट फ़ूलता है, 
और सेस छोडनेसे नीचे बेठता है। एक मिनटमें पेट जितनी बार 
फूलता है, उतनी ही झ्ासोच्छृवासक्नी गति मानी जाती है। 
श्वासोच्छवासकी गति सी आरामके वाद ही लेनी चाहिये। 


4 
शोष या क्षीणता ही 


शोष क्षयका प्रसिद्ध लक्षण है। रोगके जाम्रत होते 
ही दारीर क्षीण होने लगता है और वज्ञव घटता' है। 
लेकिन जब इलाजका असर होने लगता है, तो रोगका विष 
शरीरमें कम फैलता है, चरबी तथा मांसके हासकी गति रुक 
जाती है. और शरीर फिरसे हृष्पुष्ठ बनने लगता है। यह सुधार 
इष्ट होते हुए भी भ्रामक होता है। शरीरके वज्ञनको बढ़ता देख- 
कर रोगके दव जानेका अनुमान कर छेना ठीक नहीं। रोगकी 
जाग्रत अवस्थामें भी वज्ञन बढ़ता है और शरीर पुष्ट होने लगता है। 

मनुष्यके शरीरका वज्ञन जड़ वस्तुके वज्ञनकी तरह स्थिर 
नहीं होता। एक मन पत्थरका वक्षन तो एक ही मन रहता है, 
बदते कि वह किसी तरह न घिसे, परन्तु मनुष्यके वज्ञनम उसके 
जन्मसे ही क्रमिक इंद्धि होती रहती है, यदि परिस्थिति सब प्रकारसे 
अलुकूल रहे । भनुष्यके वज्ञनका आधार उसके क़द और उद्नपर 
रहता है; लेकिन एक ही ऊेँचाई ओर अम्नके स्री-पुरषोके वज़नमें 
फ़क़े पाया जाता है। स्लीका वज्ञन पुरुषकी अपेक्षा कम होना है। 
मौसिमके भानसे वज्ञनमें थोड़ी घट-बढ़ भी हुआ करती है; जाड़ोमें 
वज़न बढ़ता है; गर्मियोंमें कम होता है। भनुष्यकी मनोदशाका 
भी उसके वज़न पर असर पड़ता है। जिसने कट्दा कि “ हँसो 
और अलमस्त बनो, ' उसने ग्रलत नहीं कह्ा। चिन्ता चिताकी 
तरद् देदको जलाती है । 
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जिस किसी भी तरह वजन बढ़ाकर झटपद हु: बननेका 
प्रयत्न करनेसे बहुत शुकसान होता है। ज्यादा वजन बढ़ानेके लिये 
ज्यादा खानेकी ज़रूरत होती है; लेक्नि ज़्यादा खानेसे चई तरहकी 
बुराइयों पैदा हो जाती हैं। क्षयकें बीमारकों अपनी पाचनशक्ति- 
की सददसे पुनः स्वस्थ होना है, इसलिये उसे ऐस। कोई काम 
न करना चाहिये, जिससे उसका ह्वाज्ञ॒मा विंगंडे या कमजोर हो। 
दुँस-दंसकर खानेसे जो वज्ञन बढ़ता है, वह कायम नहीं रह सकता। 
अगर चर्बी बहुत ज़्यादा वद जाती है, तो उससे हृदयको नुकसान 
पहुँचनेका जंदेशा रहता है, और संस लेनेमें वार-ब्रार रकावठ पैदा 
होती है, सॉस जन्दी-जल्दी फूलने लगती है, और जब कसरत 
करनेका वक्‍त आता है, तो चर्बीकी अधिकताके कारण न कपरत की 
जा सकती है और न ठीक-ठीक ताकत कमाई जा सकती है । 
रोगके दव जानेपर भी शरीरको कसा नहीं जा सकता और 
वह थधलथला ही रह जाता है । यह द्वाठत किसी भी तरह चाहने 
लायक तो नहीं कही जा सकती । 

रोगकी स्थितिका विचार करनेमे बा हुआ वज़न ज्यादा 
उपयोगी नहीं होता। रोगका क्‍्यादा अन्दाज़ तो इस बातसे लगता - 
है कि वजन घठता है था नहीं। 

ऊँचाई ओर उम्रके हिसावसे वज्ञन कितना होना चाहिये, 
इसके कई कोश्क प्रचलित हैं । एक अन्दाज देंनेके खयाछते वे काफी 
उपयोगी हैं । लेकिन उनमें सूचित अंकंकि अनुसार वज्ञन न रहे, 
तो सिर्फ इसीलिये चिन्ता करनेकी कोई आवश्यकता नहीं । कोहक्में 
सूचित वज्ञन वहुतोकि वजनका औसत निकालकर ठहराया जाता है, 
ओर ओसत निकालनेमें कुछ लोगोंका वज्ञन कोश्टकसे ज़्यादा और 
कुछका कम होता है। कोश्कके वज़नसे कम चज्ञववाले आदमी 
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मी दर तरह सत्य भौर सशक्त पाये जाते हैं। जबतक शरीरकी 
हृड्डियोंका ठॉचा--दरीरका अत्थि-पंजर--मलीमोति आधृत्त रहता 
हैं, चमड़ी ढीली और शुर्रियोवाली नहीं होती, छातीका द्िस्सा 
डमरा हुआ और चोढ़ा तथा पेट बेठा या चिपका हुआ रहता है, 
तबतक वज़ञनकी चिन्ता करना क्षहदी नहीं होता। 

कोश्कर्म॑ सूचित वज्ञनकी अपेक्षा बीमारीके पहलेका वज़न 
बीमारीके बाद वज्ञनमें होनेवाली कमी-वेशीका अन्दाज्ञ लयगानेमें 
क््यादा उपयोगी होता है; लेकिन वह मातम न दो, तो उसके 
अमावमें इलाजके असरको जानना असम्भव था मुक्किल नहीं रहता । 

ज़वतक रोग अपने क्षोस्में हो ओर कमज़ोरी क््यादा द्वो, 
तबतक रोगीको अपना वज्ञव करानेकी तकलीफ़ न उठानी चाहिये । 
उस दशामें तो आराम ही चिढ़ित्साका मुख्य जंग रहता है, 
अतएव उपमें वाया पहुँचानेवाे किसी कामसे कोई हेतु सिद्ध नहीं 
होता । लेकिन जब बुखारका कोर कम हो जाय और दूधरी कोई 
तकलीफ था रुकावट न दो, तो हफ्तेमें एक वार वीमारका वज्ञन 
करा छेना अच्छा है। वज़नका काटा एक ही रहे, तो अच्छा। 
दो घड़ियोंकी तरह दो कोंटे भी कमी एके नहीं होते। कुछ 
वज्ञन जाननेक्ी अपेक्षा वज़न घट-वढ़ कितनी हुईं है, यह 
जानना ज्यादा उपयोगी है, और इसके लिये हमेशा एक ही कॉटिका 
उपयोग क्षरूरी है। कटे भी कई तरहके होते हैं । कमानीदार 
या छिंगवाडे काँटे ज्यादा समय तक अच्छे नहीं रहते; कमानी पर 
हवाद्ी नगी और खासकर वारिशकी नप्रीका असर भी होता है । 
और, इसकी वजहसे वज़न कमर चा ज़्यादा साह्म पड़टा है। 
इसलिये बेहतर तो यह है कि ऐसे कॉर्टोका उपयोग न किया 
जाय | दीछ या वक्षनके लिये तराबूक्रा कोटा अच्छा मावा जाता 
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है । वज़नका समय सी एक ही रहना चाहिये। जिस तरह 
वज़न पर भौसिमका असर होता है, उठी तरह रोज सुबह शामके 
वज्ञनमें भी थोडा फर्क रहता है । सुबह पेट हलका करनेके वाद 
वज़न सबसे कम और शामको सबसे क््याद माक्ष्म पढ़ता ऐ, 
भोजनसे पहछे और भोजनके वादके वजनमे फ़के हो जाता है। 
कपडोके कारण भी वजनमें अन्तर पडता है। वज्ञन करते समय 
कम-से-कम कपड़े पहनने चाहियें--जहों तक हो संके, एक कपड़ा 
पहनना अच्छा है। वज़नका सबसे अनुकूल समय सुबह शाचके 
बादका माया जाता है। इस प्रकार सत तरहकी खबरदारी रखनेके 
बाद भी कभी-कभी दजनमें अनचीता फर्क मालूम होता है, लेकिन 
उसे क््यादा महत्त्व देनेकी क्षरुत नहीं। वज्ञगमे इस तरहऊी 
आकस्मिक घटा-वढ़ी तो कुछ समय तक होती ही रहती है। 
जुबतक रोगी शब्यावश हो, वभन हर महीने दो पोण्ड या रतलके 
के हिसावसे और जब चलने-फिरने लगे, तो त्तीन-चार रतलके 
हिसावसे कदुना चाहिये। इस त्तरह चढ़े, तो सन्तोष मानना चाहिये । 
हर हफ़्ते वजनमें असाधारण बृद्धिका होना हमेशा इष्ट नहीं रहता । 
वजन सी एक ख़ास हद तक ही बढ़ता है। यह चाहना दि 
इलाजके द्रमियान वज़न बराबर बढ़ता ही रहे, अज्ञानमूलक दै। 
अगर रोगीका वज्ञन हर हफ्ते एक रतलके हिसावपे चढ़ें, तो सलके 
अन्तमें ५२ रतल्ल वजन बढ़ जायगा, और दो रतलके हिसावसे बढ़े, तो 
१०४ रतन बढ़ेगा, ऐसी द्शामें रोगी माप्त-मेदका एक ऐसा मोटासा 
पिप्ड बन जायगा कि वह स्वये उससे घबराने लगेगा । वज्ननकी 
आवश्यकता है, ेकिन उसकी हर होनी चाहिये। इलाजका लक्ष्य वज्ञत 
नहीं, शक्ति बढ़ाना है, वजन ओर शक्ति दो बिलकुल भिन्न चीज़ें 
हैं। शरीर बहुत वज़नदार न होनेपर भी शक्तिशाली हो सकता है । 
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| खाँसी : क्षयकों बोमारीमें खाँसी हमेशा पाई जाती है। गला 
साफ़ करनेके लिये खँखारनेसे लेकर सम्रय-समय पर अआनेवाढे 
उसके, हलकी खोली, ओर रोगीको बेदस करनेवाली ज्ञोरकी खादी 
तक सभी प्रकार इसमें पाये जाते हैं । कुछ मामलोंमें रोगके पूरी 
तरद्द काबूमें आ जाने पर भी खेंसीका कुछ अंश वाक़ी रह जाता 
है, छेकिन उससे रोगीको कोई खास तकलीफ़ नहीं होती । 
खॉतीको हम एक तरहकी कड़ी कसरत कह सकते हैं ! 
इसकी वजृहसे फेफड़ोको बहुत श्रम पहुँचता है, घावके भरनेमें 
दकावट पेंदा होती है, ओर भरा हुआ घाव कच्चा हुआ, तो 
उसे नुकसान पहुँचता है । बीमार खॉसते-खॉसते सुख हो जाता 
है, और उसकी नाड़ीकी गति बढ़ जाती है । बुखार पर भी इसका 
अपर होता है । रोगकी शक्ति-अशक्तिके अनुसार खॉतीकोी मात्रा 
घट्ती-वढ़ती रहती है; इसी तरह जब हवामें कोई आकत्मिक 
परिवतन होता है या ठण्डी ओर गरम चीज़ें एकके बाद एक 
खानेमें आ जाती हैं, या ऐसे ही कोई दूसरे कारण पेदा हो जाते 
हैं, तो खाँसी उठती है | खौसी किसी सी वजहसे क्यों न पैदा 
हो, उसे प्रयत्नपूवंक रोकनेमें फ़ायदा है। 
छातीमें पेंदा होनेवाले कफ वग्गेरा पदा्थाको बाहर निकालनेकी 
दृछ्टिस खॉसीका अपना उपयोग है। छेकिन इसके सिवा, खादी 
अपने आपमें निवपयोगी ओर हानिकारक है। वह रोकी जा सकती 
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है; मात्र उसके लिये प्रयत्न करना चाहिये। अगर रोगी अपने 
मनसे खेंसीको रोकनेका दृढ़ निश्चय कर ले, तो थोड़े समयमें वह 
दवाई जा सकती है। झूठी खेंतीको रोकनेसे किसी तरहके सुकसान का 
कोई उढर नहीं--न ऐसा डर रखनेकी क़रुतत हैं। यह तो 
अनुभवसिद्ध वात है कि खासी जितनी ज़्यादा ली जाती है, उतनी 
ज्यादा आती है। अगर उसे रोकनेकी आबत ठीकते पड़ जाय, 
तो कफको बाहर निकालनेके लिये भी उसकी करत कम ही 
रहती है। श्वासनलिकाकी रचना ही ऐसी है कि जब उसमें कफ 
- वगैरा कोई प्रतिकूल या विजातीय द्वव्य इकठ्रा होता है, तो वह 
अपनेआप खिंचकर गलेकी तरफ भा जाता है, ओर अनायाप्त ही 
बाहर निकल जाता है। इसलिये गलेमे खेंसीकी खरखराइट पैदा 
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होने पर सी उसके वश न होनेमे छाम है। 

खेंसीकी रोक उपयोगी है, लेकिन उसके लिये मनोवलसे 
काम ने लेक अकारण ऑषवियोकी शरण लेना, एक बुराईको 
मिटानेके लिये दूसरी बुराईक्ो अपनाने जैसा है । 

कक; कुछ वीमारोंको सूड्ी खॉंसी आती है, कुछको 
सॉंीीके साथ कफ भी आता है। क्षयके वीमारका सारा कफ या 
वछम क्षयजन्य ही नहीं होता। जब श्वासनलिक्राम था गहेंगें 
सर्दीका असर होता है, तो वहँसे भी मवाद बहता है । इसलिये 
अकेले कफकी न्यूनाविक मात्रा परसे किसी प्रकाककी कोई अट्कल 
लगाता निरथक है। 

वलगस था कफका आना वैसे एक अच्छा चिह है | जब रोग 
कोर प्र होता है, तो घुली हुईं या कमज़ोर बनी हुईं भंथियां धीमे-घीमे 
से अलग होने लगती हैं और इस क्रियामें अगर वे वलगमके 
साथ बाहर निकल जाती हैं, तो वह अच्छा ही होता है। जब पेटमें 
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मल-संचय हो जाता है, तो उसे जुल्लाव वगेराके जरिये बाहर 
विकालनेकी कोशिश की जाती है, ओर यह चाहा जाता है कि 
जु्ाब सफल हो। इसी तरह जब फेफड़ों में रोगके कारण कोई 
खराबी पेदा होती है, तो उसका बाहर निकल जाना ही उचित 
मावा जाता है। सड़ीगली चीज़ें शरीरमें रहें, तो वहाँ उनका 
फोह उपयोग नहीं; उलटे वे शरीरके स्वत्थ अगोको नुक्सान 
पहुँचाती हैं । 

क्षयप्रेथियां ससी एक साथ एक ही अवस्थामें नही रहतों। 
प्रथियां जैसे-जैसे कमज्ञोर पड़कर क्रम-क्रमसे नष्ट होती जाती हैं, 
चैसे-वैंसे उनका मवाद क़मज्ञोर बाहर निकलता जाता है । जब इस . 
क्रियामें कमी-वेशी होती है, तो उसके कारण कफकी सात्रामें भी 
कमी-वेशी हो सकती है -- इसमें आश्वयको कोई बात नहीं | मौसिस 
या हवाके हेर्फेर्से सी कफकी मात्रा घटती-बढ़ती रहती है । 

जब रोग अपने क्षोरमें होता है. बलूग़म वार-चार आता 
है। ऐसी दशामें रोगी कभी-क्ती उक्तता जाता है और बलूग्रमको 
थूकनेक बजाय वह उसे निगल जाना जझुयादा पसंद करता है -- 
कुछको इसकी आदत सी पड़ जाती है। लेकिन यह आदत किसी 
तरह सी अच्छो नहीं कही जा सकती। बलग़मको निगलनेका 
मतलब है, पेटकोी पीकदान वना छेना। जब बलगम पेठम जाता 
है, तो पाचनक्रियामें रकावट पद होती है; यही नहीं, बल्कि 
ऑतोंमें क्षयप्रंथियोके बनने ओर चहेँ। क्षय पेंदा होनेकी पूरी-पूरी 
सम्भावना रहती है । जिस तरह सल-मून्नका त्याग एक खास 
ध्यानमें ही किया जाता है, डसी तरह वबलग़मकों भी पीकदानमें 
ही थूकना चाहिये। शरीरमे पेंदा होनेवाले विक्षत पदाधों को 
न तो शरीरमें रक्खा जा सकता है, व उन्हें जहां-तहँ फेंका ही 
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जा सकता है। हमें यह कमी न भूलना चाहिये कि सफ़ाई न 
केवल आरोग्यका उत्तम साधन है, वल्कि वह रोगकी चिकित्साका 
एक महत्त्वपू्ण अग भी है। 

जिस तरद्द खेंसीको रोकनेके लिये दवाका उपयोग करनेसे 
छाभके वदके हानिकी सभावना अधिक रहती है, उसी तरह 
वलग्मकी रोकके लिये दवाका उपयोग करना द्वानिकारक है। 
कमी कभी तवीयत अच्छी हो जानेके वाद सी खेंसीकी तरह 
बलगम ऊाता रहता है। लेकिन इससे घवरानेको कोई करूरत नहीं | 
रोग पर विजय पाकर जब रोगी चलने-फिरने और कामकाज 
करने लगता है, तो भी वरसों तक उस्ते कफ आता रहता है, 
लेकिन उससे उसे कोई तकलीफ नहीं होती। 

दम : क्षयकी बीमारीमे सॉसका फूलना या दमका झट-श्षट 
भर आता हमेशा क्षयके कारण ही नहीं होता। सर्दी हो जाने 
पर, रकतका दवाव बढ़ जाने पर, पेट फूल जाने पर, या पेस्में 
वाद अथवा मलका सचय द्वोने पर सोम लेनेमे थोडी-बहुत कठिनाई 
होती है। रोगीके कमरेमें हवाके आने-जानेका राप्ता ठीक न हो, 
इवा जितनी चाहिये, उतनी चचल न हो, या रोगीने जरुरतसे 
ज़्यादा कपडे पहने या ओढ़े हों, तो इन कारणोसे भी उसका 
जी घबराने लगता है। कप्ी-कभी रोगके काबूमें आ जाने पर सी 
रोगीको सेंस लेनेमे तकलीफ माद्म होती है, छेक्नि वह किसी 
खराबीकी सूचक नहीं। अकसर जब फेफडोके घाव मरने लगते हैं, 
और नये तन्तुओंमें तनाव पैदा होता है, या शरीरमें चर्बीका 
भाग बढ़ जाता है, तो सेसकी यह तकलीफ माहम होती है। 
इसलिये जब संस फूली रहे, तो सिर्फ उसपरते यह भेदाज् 
लगाना कि रोग चढ़ गया है या बोर पर है, मुनासिव नहीं | 
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स्वर-भेद : रोगके विषका प्रभाव कऊमी-कभी रोगीके स्वर 
(आवाज्ञ) पर भी पड़ता है। बीमारकी आवाज्ञ भन्द या सुस्त, 
खरखरी ओर फटी-सी माहम पड़ती है। कसी-कभी गलेगे क्षय 
ग्रंथियों बनने लगती हैं ओर वहाँ रोग अपना काम करता चज्ञर 
आता है। जब आवाज़में किसी भी प्रकारकी कोई खराबी पेदा 
हो, तो उसे मिठानेका सबसे अच्छा उपाय सोच है। बिना मोनके 
बियड़ी हुईं आवाज्ञ सुधरती नहीं ओर गलेका क्षय दूर होता नहीं । 
रोगवाले प्रदेशको आराम पहुँचानेके लिये ही मौन रक्खा जाता 
है। ऐसी दशामें दूसरोंके साथ आवश्यक बोल-चालका काम कागज 
या पट्टी पर लिखकर या इशारोंसे किया जाता है। मोनसे फेफड़ोंको 
भी अनायास ही विशेष आराम मिलता है और रोग भी आपानीसे 
वशमे आ जाता है । 

पीड़ा था दर्द: क्षय शरीरके अन्दर एक लूम्बे अर्से तक 
रहनेवाली बीसारी है। सगर शरीरको क्षीण करने, कमजोर बनाने 
ओर नाशकी ओर छे जानेकी उसकी क्रियामें अत्याचारीके अत्याचार- 
सी पीड़ा नहीं होती। खोसीसे जी आकुल-व्याकुल हो जाता है, 
चलग़म थूद्धते-यूकते जी उकता जाता है, कमज्ञोरीकि कारण सन 
परेशान रहता है, परन्तु रोगीको असह्य वेदना नहीं सहनी पड़ती । 
जबतक रोग फेफड़ोंमें ही रहता है, कसी-कसी छातीमें या पीठमें 
दद मालूम होता है, छेकिन वह नाम-मात्रका, मंद और चंचल 
या क्षणिक होता है । जब फेफड़ोंकी तह तक रोग अपना प्रभाव 
फैला चुकता है और प्छूरसी खड़ी हो जाती है, तब सी जबतक 
वह फेफड़ोकी ऊपरी सतह तक रहती है, चहुत पीड़ा चहीं 
पहुँचाती । लेकिन जो प्छूरसी फेफड़ोंके निचले हिस्सेमें होती है, 
वह अवश्य ही बहुत दुखदायक होती है । उसमें रह-रहकर पीड़ा की 
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असह्य दीसे उठा करती हैं, सॉस-उसोस लेते समय, हँसते, बोलते, 
हींकते, और खौँसते समय बेहद तकलीफ़ होती है । 
क्षयके फलस्वरूप छातीमें कमी-कृमी नकुछसे कारणसे भी 
दर्द शुरू हो जाता है। थकावटके कारण, विन्ताके कारण या 
मौसिमके येडे हेर-फेरके कारण यह दर्द वार-वार उठता है, लेकिन 
यह क्षणिक और दुर्वल होता है। अच्छे होनेके वाद भी कुछ 
धीमारोकी यह द्वाऊत वर्षों तक बनी रहती है । इससे विसीको 
यह न मान लेना चाहिये कि रोग अंन्दर ही अन्दर बढ़ रहा है, 
था कि वह फिरसे उठनेवाला है या उठ रहा है। क्षयक्रे 
अच्छी तरह दव जानेपर भी उसके कोई-कोई चिह शरीरमें शेष 
रह ही जाते हैं। आग चीज़ोंको जला देती है, लेक्नि उनकी राख 
बच रहती है, उसी तरह क्षय भी, थों कहनेको, बिलकुल दव जाता 
है, मगर उसके सभी चिद्द नश्ट नहीं दोते। 
ख़ूनकी कै : जब सुँहकी राह फेफड़ोंका दून बाहर आता है, 

तो रोगी घुरी तरह घवरा जाता है; लेकिन घवराना बेकार है । 
यह कोई कानून नहीं, कि तपेदिकके हरएक बीमारको ,खून गिरना ही 
चाहिये। वई वीमार अबेर सवेर अच्छे होते हैं, लेक्नि उन्हें 
नामकी भी खून नहीं गिरा होता। यह मी नहीं कहा जा 
सकता कि खून किसके गिरता है और किसके नहीं गिरता। यह 
सोचना कि जबतक ,खून नहीं गिरता, रोगका ज्ञोर कम रहता है 
या थह कि खून गिरनेसे रोग बढ़ जाता है, ठीक नहीं; करें 
अतिदायोक्ति द्वोती है | खूनके गिरनेसे रोगक्ी गंभीरताका निशय 
नहीं क्या जा सकता। यह कोई चेतावनी नहीं है, और इससे 
गम का ह कही कली है। दब में हत भा एक 

सृ- 
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* फेफड़ोंते निकलनेवाले खूनका कोई पैमाना तय नहीं । 
जब खून आने लगता है, तो कुछ बूँदोते लेकर कई-कई तोलों तक 
आता है । जिस तरह इसका कोई निश्चित पेमाना नहीं, उसी तरह 
यह भी ठीक नहीं, कि वह कितनी बार आयेगा और किस कारण 
आयेगा। जब खून थोड़ी मिकदोरमें गिरता है, तो उससे सिर्फ़ इतना 
ही उपयोगी अंदाज़ लगाया जा सकता है कि बीमारी क्षय की 
है ओर वह जाग्रत है । 

एून फेफड़ोसे ही आता है या कहीं औरसे, इसका निश्चय 
कर लेना चाहिये । पे्क्ी ख़राबीके कारण अकसर क्षयके बीमारका 
मुँह आ जाता है, मसूंढ़े फूल जाते हैं, ओर जब किसी वजहसे 
उनपर दबाव पड़ता है, तो उनमेंसे खून बहने छूगता है। यह 
खून फेफड़ोंका खून नहीं कहा जा सकता । इसकी रोकके लिये 
अलग इलाज किया जाता है । पेटकी जिस बीमारीके कारण दौत 
और मसूढ़ोसे खून बहता है, उस बीमारीका इलाज होना चाहिये । 

फेफड़ोके खूनकोी रोकनेका इलाज, जिसे बीसार छुद कर 
सकता है, एक ही है। और वह है, पूराप्रा आराम । जब रोगी 
आराम नहीं करता, बल्कि मेहनत करता है, तो शरीरफे भन्दर 
जून तेजीसे दोड़ता है, छूनका दबाव बढ़ता है और वह अधिक 
मात्रामें बाहर आने लगता है । छेकिन अकेले शरीरको आराममें रखनेसे' 
सी काम नहीं चलता ।शरीरके आराममें रहते हुए सी अगर मन 
बेचेन और घबराया हुआ है, तो उससे खूनकी दौड़ बढ़ सकती 
है, और मुँहकी राह ज़्यादा खून गिर सकता है। शरीरकों पूरा- 
पूरा भाराम देने, मतको शान्त रखने और घीरजसे काम लेने पर 
रोगी अधिकतर अपने रक््तकों रोक सकता है। छूने मिनेजो 

हालतमें उसे खौंसीको खाप्न तौरपर दबाये रखना चाहिये। 
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खराब हाज्मा : तपेदिककी बीमारी लम्बे अरे तक कायम 
रहती है, ऐसी हालतमें इस या उस वजहसे रोगीका ह्वज़्ञमा 
कमज़ोर पढ जाय, तो कोई अचरज नहीं | जब रोग जागता है, 
तो हाजमे पर उसका असर पडने लगता है। थद्द भी नहीं 
कि रोगप्े पहलेकी हालतमें हाज़मा हमेशा विदोप भर अच्छा ही 
रहता हो। ऐसे विरले ही छोग होते हैं, जिनकी पाचनशक्रित 
हमेशा अच्छी रहती है। बहुतोंकी तो कामचलाऊ ही द्वोती है। 
इसलिये रोगके जागरण-कालमें यदि किसी समय पाचनशक्तति मंद 
प्रतीत हो, तो चिन्ता नहीं करनी चाहिये। लेक्नि चूँकि आखिर 
बीमारको उप्तीके आथार पर उस पार पहुँचना होता है, इसलिये 
उसकी हिफाज़तमें लापरवाही था गफलत तो न रहनी चाहिये। 
बीमारको कप्ती कब्जियत रहने छगती है, कमी पेटमें इवाका 
संचार होनेसे पेट फूल जाता है; कभी वदहजमी हो जाती है, 
ओर कभी दृस्त लग जाते हैं। पूरी ख़बरदारी रखनेके बाद मी 
अगर ये सब खरावियों पेदा हो जायें, तो बिना घवराये इन्हें 
ओर इनके कारणोंको दूर करनेके लिय्रे अनुभवीकी सलाहसे उचित 
इलाज काना चाहिये। अगर किसीको जाल खानेसे पेट्में' हवाकी 
तकलीफ हो, तो उसे आझ् जाना छोड़ देना चाहिये। अगर दूध 
पीनेसे पेढमें गड़गडाहट-सी माछूम पड़े, तो दूधमें सोठ या दूसरी 
वातनाशक वस्तु डालकर दूध पीना चाहिये, आदि-आदि ) 

पाचनशक्तिकी रक्षाकें लिये नियत समय पर खाना-पीना 
और रुचि व भूखके अनुसार उचित ख़्रगक लेना चाहिये। लादके 
चकरमें पढ़कर या झटपट तन्दुषत्त हो जानेकी इच्छासे खाने-पीनेमें 
किसी तरहकी ज़्यादती न होने देनी चाहिये। अगर भोजनके समयते 
पहुठे भाव घण्ठा आराम किया जाय -- सो लिया जाय -- तो भोर 
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भी अच्छा। साथ ही अगर भोजनके बाद भी फिर उतना ही आराम 
छे लिया जाय, तो रवि ओर भूख दोनों अच्छी रहेंगी ओर पाचन 
भी ठीक होगा । 

बीमार अपनी मनोदशाके क्षरिये अपने हाज़मेकों तेज्न 
या मनन्‍्द बना सकता है | जब मन उद्भप्तित, आनदिति और निश्चिन्त 
होता है, तो भूख और रुचि भी अच्छी माकम होती है; इसके 
विपरीत, जब मन उद्विम और शोक या चिन्तामें हवा रहता है, 
तो भूख मर जाती है । 

' अगर ऑगनमें कचरेका ढेर पड़ा है, तो समझ लीजिये कि 
घरमें गन्दगी क्रूर होगी ।” इसी तरह अगर दौत और मुँह 
गन्दा है, तो पेट साफ़ नहीं रह सकता । दौँतोंकी पूरी-पूरी 
हिफाज़त रखनी चाहिये । देतोंकी और मुँहकी खराबीसे पेट 
ख़राब होता है और पाचनशक्ति कमजोर पड़ जाती है | एकफा 
असर दूसरे पर होता है | अगर देतोंके मसूदे फूले हुये था 
सूजनवाले हों, जीम मेली हो, और मुँहसे बदबू आती हो, तो 
समझिये कि पेट साफ नहीं है । क्षयके बीमारको सुँहकी सफ़ाईका 
पूरा-पूरा ख़याल रखना चाहिये | 

खेसनेकी इच्छाको रोकनेसें छाम होता है, जबकि मल- 
मृत्रके वेगको रोकनेसे नुकसान होता है; इसलिये उन्हें कमी 
रोकना न चाहिये । 

पेठमें दद हो ओर वह देर तक बना रहता हो, तो उसकी 
उपेक्षा न करनी चाहिये, वल्कि तुरन्त ढेंक्टरका ध्यान उस ओर 
दिलाना चाहिये । 

पसीना : तपेदिकके वीमारकी कभी-कभी पस्ीनिकी शिकायत 
रहती है । जिन्हें पसीना आता है, उन्हें वह अक्सर पिछली, 
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रातमें आठा है; किसीको ज़्यादा, किप्रीको कम । जब ज़्यादा 
आता है, तो वीमार पत्तीनेति चर हो जाता है, उसके कपड़े भीग 
जाते हैं । पीनेका आना एक तरहकी थकावठका चिंद है । 
जब रोगके कारण पत्तीना क्योंदा आता है, तो वह आराम करने 
और ताजा हवामे रहनेसे अक्सर रुफ जाता है। ठेविन वई 
दफ़ा पत्तीना रोगकी वजहसे उतना नहीं आता, जितना रोगीकी 
कुछ आदतोंकी वजह॒पे आता है । जब रोगीके कमरेम हवाके 
भाने-जानेका पूरा प्रबन्ध नहीं होता, जब उसके कमरेफी हवा 
। छिथिर रहती है, भौर पहनने व ओदनेंके कपड़े सर्दीकि द्विसावस्ते 
नहीं, वल्कि सदी खाजानेके डरसे, ज्ञच्रते क़्यादा कामम छायथे 
जाते हैं, तो पत्ती ज़हर आता है ! इस पसीनेको रोकनेके लिये 
इसको पेंदा करनेवाले बाहरी कारणोंकी रोक होनी चाहिये, पसीना 
आते ही उसे पोछ डालना चाहिये और गीले कपडे फौरन बदल 
डालने चाहिये । 
नींदक्का न आना : जीने के छिये नींद बहुत ज़रूरी है; 
बिना उसके शरीर ओर मनकी थकावट दूर नहीं द्वोती, क्षतिकी 
पूर्ति नहीं हो पाती और दुबछता अथवा क्षीणता बढती है। अगर 
नीदका यह अभाव देर तक वना रहे, तो आदमी आकुल-व्याकुछ 
हो जाता है । नींदका न आना, क्षयका कोई खास छक्षण नहीं । 
लेकिन बीमार अकसर इसकी चिन्ता किया करता है | यह निश्चित 
रुपसे नहीं कहा जा सकता कि किसके लिये कितनी नींद काफी 
होती है । किसीको छह घण्टे बस होते हैं, और किसीके लिये 
६-१० घण्टोंकी नींद क्षरुरी होती है। नींदका ज़्यादातर फ़ायदा 
शुरकी नींदसे मिलता है | झुरुकी नींद बहुत गराढ़ी होती है; 
इस नींदके दरमियान शरीर और मनकी बहुत-कुछ थकावट दूरहो 
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जाती है। नींदमें बाधा पहुँचानेवाले दो कारण मुख्य माने जाते 
हैं : पेटका भारीपन और सनकी हालत (४त्ति)। जब पेट खाली 
होता है, तो नींद नहीं आती या कम भाती है; ठीक यही हालत 
दँस-दरंसकर खानेपर भी होती है । रात सोते समय खानेकी 
आदत न रखनी चाहिये । जब मन किन्हीं विचारोमें उलझ जाता 
है, तो नींद नहीं आती । उत्तेजित मनको शान्त होनेमें देर लगती 
है। कायरता, चिन्ता, असंतोष, भय आदिके भाव मन पर 
सवारी करते हैं, तो वे नींदको उडा देते-हैं। छेकिन कमी-कभी 
ऐसा भी होता है. कि रोगी रातमें कुछ मिनरटोंके लिये दोन्चार 
बार जागता है और उसके मनमें यह खयाल रह जाता है कि 
रात उसे ठीक नींद नहीं आईं। रातमें नींद अच्छी तरह आई या 
नहीं, इसे जाननेकी एक भाम कसौटी यद्द है कि सुबह जागने 
पर सुस्ती माह्यम द्वोती है या स्फूर्ति । 
रात सोते समय धाय था कॉफी-जैसे उत्तेजक पदार्थ पीनेसे 
भी नींद खेराव द्वो जाती है। इसलिये न तो रातमें थे चीजें 
पीनी चाहिये और न भनमें अशाग्ति पेद्रा करनेवाऊे किसी काममें 
भाग छेता चाहिये -- जैसे उत्तेजक बातचीत, वाचन, विचार वरीरा। 
रातमें ५ बजते-बजते पिराग़ कम करके सो जानेका आग्रह रक्‍खा 
जाय, तो नींदमें कम-से-कम्र वाधा पहुँचती है और शरीर व मनवो 
आवश्यक आराम मिल जाता है। 
पहनने और ओदनेके कपड्रोंका जरूरतसे ज्ष्यादा उपयोग 
करनेतसे, पत्तीना आनेसे या इस तरह सोनेसे कि जिसमें शरीर के 
अंग्र-प्रत्यंगको पूरी-प्री आजादी और अवकाश न मिले, शरीरके 
* कुछ अंग दबे रहें, ओर सोनेका तरीका ग्रलत हो, तो नींदमें ख़लल 
पहुँच सकता है। रोगकी जाप्रतिके कारणसे नींद क्चित्‌ ही खराब 
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होती है! खॉसीसे नींद उचट सकती है; लेक्नि झठी सॉसीको 
रोकनेकी आवतसे यह कठिनाई दूर हो जाती है। सिवा इसके, 
अगर सोते समय एक क्ठोरी भर गरम दूध पी लिया जाय, त्तो 
कफ ,घुलकर वाहर निकल आता है; खेती कम दह्वो जाती है ओर 
तचींद अच्छो आती है । नींदवा सबसे सरल भौर सफल उपाय त्तो 
यही है कि नींदकी चिन्ता ही न की जाय । 


१९, 
सफाई 

आरोग्यकी महत्ता तभी ध्यानमें भाती है, जब आदमी 
तन्दुरुत्ती खोकर रोग का शिकार बनता है; इसी तरह स्वच्छता 
था सफ़ाईकी सच्ची क़ीमत भी तभी माहूम होती है, जब सफ़ाईके 
बदले आदमी मेलेपनका या गंदग्रीका अनुभव करता है । आरोग्यकी 
दइश्सि शरीर, मन, वच्न, आहार और निवासकी अन्तर्वाद्य लच्छता 
जितनी स्वस्थ मनुष्यके लिये आवश्यक है, उतनी ही वल्कि उससे 
भी ज़्यादा वह क्षयके रोगीके लिये जरूरी है। 

स्वच्छताका म्रहृत््व हमारे ध्यानमें उस समय बड़ी आसानीसे 
भा जाता है, जब हम ठेखते हैं कि एक आदम बेहद गन्‍्दा है 
ओर दूसरा उसके खिलाफ़ बहुत साफ-सुथरा है। गन्दा आदमी 
अपने वालोंकी कोई फिकर नहीं छेता । वाल उसके जैसे-तसे जंगलकी 
तरद्द डगे हुए, रुखे ओर उलझे रहते हैं, कानोमें मेल भरा रहता 
है; अंखिं कीचडवाली होती हैं, दौत मेलसे भरे हुए, सास वदबूवाली, 
नाखून बंद हुए और मैले, शरीर पर जहँ-तहों-- कानके पीछे, 
पैरोंमें--मैंलकी तहें जमी हुईं, शरीर बदबूसे वसा हुआ, कपडोमें सफाई 
और सुघड़ताका नाम नहीं। इस आदमीको देखकर मन अरुचिसे 
भर जाता है। इसके ख़िलाफ़ एक आदमी वह भी है, जिसका 
सिर साफ, वाल सुलझे और जमे हुए, कात, नाक, ऑँखमें किसी 
तरहकी गन्दगी नहीं, दीत दूधकी तरह सफेद, मेंहमें वदबूका नाम 
नहीं, नाखून कटे हुए और साफ़, शरीर स्नानसे झुद्ध और हुगैथ रद्दित, 
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शरीरके किसी भागमे मैलका कोई निद्यान नहों, कपडे साफ़ ओर 
सुघडताके साथ पहने हुए इप आदमीको देखकर मन पर कुछ और 
ही प्रभाव पड़ता है। गरीरको साफ रखने में खचेका सवाल नहों 
उठता। हमारे देशमें आचारकों परमधर्म माना है, ओर वह सबके लिये 
समाव रूपसे आवश्यक है। उसमें दरीरकी सफाईके वारेमें चहुतत 
कुछ कहा गया है; और हमारे यहाँक्ी दिनचर्याम उसे महत्त्दका 
स्थान मिला है। आजकल इस धर्मका व्यावहारिक रूप कही-कहीं 
इतना विकृृत हो गया है कि उस्ते देखकर हँसी आती है, केकेन 
उससे शौच या सफाईका महत्त्व और उसकी उपयोगिता कम 
नहीं होती । ह 

यह सोचना कि वीमारीके विछोने पर पड़ा हुआ आदमी तो 
थोड़ी या नाममात्रकी सफाईसे भी अपना काम चला सकता है, 
एकदम गलत है। अगर वीमार खुद साफ न रहे, उसका 
बिछोना गन्दा हो, और उसके आस-पास भी छ्वच्छताका अभाव 
हो, तो न सिर्फ उसे अपने आप पर तिरस्कार छूटेगा, वल्कि 
दूसरोंको भी उसके पास आने और बेठनेम हिचक साहृम होगी | 
सफाई एक बढ़ियासे बढ़िया दवा है। मुद्दती वीमारीमें तो उसके 
विना वीमारका काम चल ही नहीं सकता | पचगनी-जैसी जगहमें 
जा कर गन्दा रहनेते अच्छा तो यह है कि रोगी अपने ही प्रदेश 
या स्थानम सफाईके साथ रहे--इससे उसे ज्ष्यादा लाभ हो सकता है । 

तन्दुरुप्तीके लियि त्वचा या चमढीका अपना खास महत्त्व है । 
हवावाले “अध्यायमें हम देख चुके हैँ कि चमड़ीको जो हवा छगती 
है, वह कितनी गुणकारक होती है। हवाकी तरह जलका स्परी 
भी गुणकारी होता है। जलविकित्सा द्वारा रोग मिटानेकी एक 
पद्धति अचलित है, छेकिन यद्द उसकी चर्चाका स्थान नहीं। आम 


| १०६ मरुऊँज 


तौर पर सफ़ाईके लिये पानीका उपयोग किया जाता है, और 
उसका उतना उपयोग तो सबको वरावर करना ही चाहिये । शरीर- 
में रोज्ञ गन्दग़ी पेदा होती है, रोज पत्तीना आता और सूखता है; 
ऐसी दह्शामें अगर शरीर साफ न रखी जाय, तो त्वचा पर पाये 
जानेवाले सूक्ष्म छिद्रोकी क्रियामें वाधा पड़ सकती है। पानीका 
स्पश तो क्षयरोगीके लिये भी आवश्यक है ।“हँ, तेज बुखारकी 
था बढ़ी हुई कमज्ञोरीकी हालतमें वह नहा नहीं सकता; लेकिन उस 
दक्षामें सी पहले गीले कपडेसे और फिर तुरन्त ही सूखे कपड़ेसे 
शरीरको पोंछ लेना जरूरी है | इससे बीमारके सर्दी खा जाने या 
थक जानेका डर रखना ठीक नहीं। शरीरकों पानीके स्परी-मान्रसे 
सदी नहीं होती; सदीं प्रायः तभी होती है, जब शरीरको देर 
तक हवामें गीला रहना और ठण्डा होना पडता है। दूँकि बीमारका 
सारा शरीर एकसाथ पोंछा नहीं जाता, और चूँकि ख़ुद बीमारकों 
अपने हाथों यह काम नहीं करना पड़ता, इसलिय अगर हलके 
द्वाथों बदन पोंछा जाय, तो बीमारके थकनेकी कोई सँसावना नहीं 
रहती । अगर ठण्डा पानी सहन न हो, तो कुनकुनेसे काम लिया 
जा सकता है; लेकिन खोलता हुआ पानी काममे न लेना चाहिये; 
उससे थकावट बढ़ती है। 

बुखतारके उत्तने पर तो धीमे-घीमे रनान करनेकी आदत 
ढाल छेनी चाहिये । शुझुमें रोज़्-रोज्ञ स्वान न किया जा सके, तो 
दो बार दिनके अन्तरसे नहाना शुरू वर देने पर आहिस्ता-आहिस्ता 
रोज्ञ नहानेकी शक्ति प्राप्त हो जाती है। यदि नहाते समय और 
बदन पोंछते समय दूसरोंकी मदद ली जा सके, तो स्नानके कारण 
पैदा होनेवाली थकावट कुछ कम की जा सकती है। धीमे-धीमे 
ताक़त आने पर नहाते समय औरोकी मदद लेना आवश्यक नहीं 


डे लफाई १ ०७ 


रह जाता। नहानेसे शरीरफी चमडी साफ द्वोती है, मुलायम बनती 
है, उसका छपश सुखद भाद्म होता है, शरीरमे फुर्नी आ जाती 
है. और चित्त असन्न रहने छगता है। स्मानके गुण अनुभवरिद्ध 
हैं | क्षयके वीमारको अकारण ही लम्बी मुइ्त तक स्लानके लाभसे 
वचित न रहना चाहिये | 

दोत और बीसकी सफाई दिनमें एक बार त्तो विशेष सपने, 
ध्यानपूर्वक, करनी ही चाहिये। अगर ये गन्‍्दे रहते है, तो इनकी 
गन्दगी पेट्मे पहुँचकर हाज़मेको बिगाडती है । सोनेसे पहले 
कुल्छे कर लेने चाहिये | कुछोंके लिये सादा पानी काफी है। कुल्केसे 
दतोमें छुसी हुई जून वगैरा साफ हो जाती है, शुंहके अन्दर 
नमी रहती है ओर गलेमे खुस्कीका अनुभव नहीं होता। हर वार 
भोजनके बाद मुँह अच्छी तरह धोना चाहिये | भुखझद्धिकि लिये 
हमारे यह पानसुपारी वगेरा खानेका रिवाज है, लेकिन सच्ची मुख- 
शुद्धिके लिये इनकी आवश्यकता नहीं | मुखणुद्धिका सबसे अच्छा 
भर आरोग्यवर्धक साधन तो पानी ही है। मुंह रेलगाढोका इंजन 
नहीं, कि उसमें कीयलोकी तरह दिनमर कुट-न-कुछ ज्ोका जाय । 
चीमारकी तो इस आदतसे मुक्त ही रहना चाहिये ।_ 

जव फेफडोंमें कफ पैदा होने लगे, तो उसे अन्दरका अन्दर 
इकद्रा न होने देना चाहिये, और न उसे बाहर निकालने या धूझनेमें 
थोड़ी भी अरुचि या उकताहठसे काम लेना चाहिये। अगर कफ 
फेफडोम भरा रह जाय, तो वह वहें। बोझ-सा वचन जाता है, 
श्वासोच्ट्वासमें दकावट पैदा करता है, फेफडोंके स्वस्थ भागको 
अंत्वस्थ बनाता है, ओर छातीमें घवराहट-सी पैदा क्स्ता है । 
इस कफको जहँ-तह थूकना ठीक नहों। जहाँ-तहां धूकनेसे आप- 
पासकी जगह इतनी घिनोनी हो जाती है, क्लि सफाहपसद 
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या पीकदावर्स ही इक्रा करना चाहिये ओर उसके विषको नह 
करनेके लिये उगालदानमे “ लाइसोल ” या कार्बोलिकका पानी रखना 
चाहिये। उगालदानके बलग़मको कूडे-कचरेकी तरह जला डालना 
चाहिये और उगालदानकों भी खोलते पानीसे अच्छी तरह धोकर 
साफ़ रखना चाहिये । 

साफ़ और गन्दे कपड़ेका भेद स्पष्ट है । जब अच्छे एुछे 
हुए कपडे सफाईके साथ पहने जाते हैं, तो वे मनको एक अजीब-सा 
सुख पहुँचाते हैं । जहाँ गन्दग़ी है, वहाँ ग्रम है-उदाती है। 

पहननेके कपड़ोकी भोति ही ओढ़ने-बिछानेके कपडे, कमरा 
और कमरेकी तमाम चीज़ें भी साफ़ रखनी चाहियें। कमरा रहने 
लायक तभी मातम होता है, जब उसमें ज्षरुरतकी चीज़ें ही रहती 
हैं; नहीं तो वह भी फर्नीचरकी या पंसारीकी दूकान-सा मा्ठम होता है 

आरामके दिनोंमें रोगीको बाहरकों सष्टिके विविध वातावरणका 
लाभ सुलभ नहीं होता; उसकी हालत कैदखानेके क़रैदियो-जैसी 
होती है । इसलिये उसके आसपास जितनी स्वच्छता रक्खी जाय, 
उतना द्वी उसका जीवन सरल और सुखद बनता है। स्वच्छतापे 
रोगीकी आशाकों पोषण मिलता है। 


२० 
औषधि और अन्य उपचार 


क्षय पर विजय पानेके लिये आरामके सिवा दूसरा कोई 
राजमाग नहीं ।-इस्साल तरह-तरहकी दवायें ओर तरह-तरहंके इलाज 
सामने आते हैं ओर गायव हो जाते हैं; लेकिन असीतक ऐसी कोई 
दवा हाथ नहीं आई, जो इस बीसारीको जड़से साफ करती हो। 
इससे पहलेके अध्यायोंमें यह बताया जा चुका है कि क्षयसे बचने 
ओर अच्छे होनेकी एक मात्र सम्भावना इसीमें है कि रोगी अपनेको 
कुद्रतकी गतिके अधिक-से-अधिक अनुकूल बना छे। फिर भी कई 
चीज़ें क्षयक्री रामबाण दवाके रूपमें दुनियाके सामने आती हैं, और 
इसकी ज़डमें और-ओर वातोंके सिवा बीमारकी अपनी और उसके 
संगे-सम्बन्दियोंकी रुचि और वृत्ति सी मुख्य होती है । छोगोके 
दिलमे यह शंका उठती है कि क्षय जैसी बीमारीसे कोई बिना दवाके 
कैसे अच्छा हो जायगा ? और इस शकाके फलस्वरूप लोग अनेक 
तरहकी दवाओंका इस्तेमाल वढ़ा देते हैं। जिस तरह बिना दवाके 
काम न चलनेकी झूठी धारणासे छोग दवाके पीछे दोड़ते हैं, उसी 
तरह झटपठ अच्छे हो ,जानेकी इच्छा और उससे पैदा होनेवाली 
भ्घीरता भी उन्हें दवाक्री ओर ले जाती है। दवा खाई जाय या 
न खाई जाय, इसमें कोई शक नहीं कि क्षयका वीमार दो चार 
दिनमें, दो चार हफ्तोंमें या दो चार महीनोंमें स्वस्थ नहीं हो सकता। 
कई /दवाओंके बारेमें लोग यह कहते सुने जाते हैं कि वे अगर 
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गुण न करेंगी, तो अवगुण भी न करेंगी, इसलिये उनका सेवन 
करमेमें कोई हे नहीं। डेकिन छोगोका यह ख़याल ग्रलत हैं । 
शरीर कोई गटर नहीं, कि जिसमें जानी-अनजानी, भली-बुरी हर 
तरहकी चीज़ें, जब मन चाहा, डाल दीं। शरीर इसे वर्दाइत नहीं कर 
सकता। दवायें एक तरहका भर्क होती हैं; जिन दवाओंके गुण- 
दोषका हमें पता न हो, ओर जिनसे छाम होनेकी संभावना न हो, 
उनको सिफ़े अपना मन मनानेके लिये शरीरमें उँडेलते रहना उचित 
नहीं। सभी दवायें शरीरके सूक्ष्म और बहुविधतंत्रको अपने तापसे 
तपाती हैं, और यह तो सभी जानते हैं कि एक भर्से तक उनका 
उपयोग करते रहनेसे अन्तमें वे शुकसान पहुंचाती हैं। जब रोग 
अपनी गतिके कारण शरीरकों बुरी तरह झकझोर और तपा रद्दा हो, 
तब निकम्मी दवाओके प्रयोग द्वारा शरीरके उस तापको अधि 
उम्र बनानेसे अन्तमें परेशानी ही पछे पड़ती है । 


क्षयक्री जड़को निबेल बनानेवाली एक भी दवा आजतक 
नहीं निकली | मतलब यह कि रोगके "लक्षणोंको मिटानेमें 
दवा कम ही काम आती है । आराम आदिके योगसे शरीरमें 
रोगके विषका संचार ज्यों-ज्यों कम होता है, त्यों-त्यों रोगके लक्षण 
कमज्ञोर पढ़ते जाते हैं। जब रोगके लक्षणोत्रे रोगी खूब त्र॒स्त हो 
उठता है, तो उस त्राप्तको सह्यबनानेके लिये कभी-कभी दवा 
दी जाती है; ढेकिन दवाका यह उपयोग क्षणिक आराम पहुँचानेकी 
दछ्िसि ही होता है । अतएव इृष्ट यही" है कि यह उपयोग 
फम-से-क्म हो | 


क्षयका नाश करनेके लिये समय-समय पर अनेक 'ईजेबशनों' 
(प्चकारियों)का भी प्रचार द्वोता रहता है। इनमेंसे कुछ तो रोगको 


ओऔषधि ओर अन्य उपचार हर 


उमाडने या भडकानेवाले होते हैं, और अकसर रोगीको बेहद 
नुकसान पहुँचाते हैं । घातक न द्वोने पर भी बीमारीका यह उभाड़ 
: राय” असह्य हो जाता है और उसकी मुदतको बढ़ा देता है। 
तीत्र उपचार या तो तारक होते हूँ या मारक । थे किसको तारते 
और किसको मारते हैँ, कोई कह नहीं सकता। इसका सारा आधार 
बीमारकी अपनी -जीवनी-शक्ति पर है, ओर इस शक्तिका माप 
जाननेका कोई साथन नहीं | अभीतकः कोई मोहक, चमत्कारिक या 
तात्कालिक परिणाम पेदा करनेवाला तरीका यथा रास्ता हाथ नहीं 
आया । छोटे माने जानेवाले राप्ते प्रायः लम्बे, चहुत ही हूम्बे, 
सावित हुए हैं । जोखम उठाने ओर प्रयोग करनेकी धृत्ति, शक्ति 
भौर अनुकूलता सबके लिये साध्य नहीं होती--सबमें पाई भी नहीं 
जाती । अगर रोगी दवाओंके चक्कर्मे न फँसे और तडकीले- 
भडकीले, गानदार, अचरज भरे ओर दिखनोंटे इलाजोंकी मायामें 
अपना मन न रमाकर सीवी, सत्ती, सरल और परिणाम हितकारी 
दिनचर्याको अपनावे, तो उसके उज्ज्वल भविष्यकी पूरी आशा खखी 
जा सकती है। “विना दवाके केवल पथ्य द्वारा व्याधि दूर होती 
है; परन्तु पथ्यके अभावमें सैकड़ों दवायें सी व्याधिको दूर नहीं 
कर पाती” । बेगसेनका यह कथन क्षयके सबवधमे तो अक्षरशः सच है । 
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जिस प्रकार बिन। आरामके क्षयका उपच्यर नहीं हो सकता, उसी 
प्रकार बिना युक्त भ्रमके वह उपचार अपू्ण और अपरिपवक्व रहता 
है। ढाल के दो पहलओंकी तरह आराम और कसरत भी इलाजके 
दो ऐसे पहल हैं, जो एक-दूसरेसे अलग नहीं किये जा सकते। 
जबतक रोगकी थकावट दूर न हो, बुखार न उतरे, नाड़ी और 
श्वासोच्ट्वासकी गतिमें सुधार न हो, तबतक बीमारकों यथार्थ आराम 
करना चाहिये। जब रोगका विष शरीरका शोषण करना छोड़ देता है, 
तो रोगीके लिये व्यायाम था कसरतका समय आता है। जिस 
समय रोगका विष अ्रवल होता है, उस समय छारीरकी क्रियामें 
समताकी कमी रहती है; ऐसी दशामें कसरत या मेहनत करना 
जानबूझ कर आगमें करना है। ' ठायफाइड ' जैसी बीमारीमें जब 
रोगके लक्षण नष्ट हो जाते हैं और रोगीको अच्छा माह्म होने 
लगता है, तो उस समय तक रोगके घाव भी भर चुकते हैं; 
छेकिन क्षयमें हालत ठीक इससे उलटी होती है। जब धुखार-जैसे 
बाहरी लक्षण मोजूद रहते हैं, तो फेफड़ोंकी क्षयग्रन्थियोंमें स्वत्थता 
नहीं आती, यही नहीं, बल्कि ग्रन्थिजन्य विष शरीरमें घूमता रहता 
है। प्रन्थियोंके घावोंके भरनेकी क्रिया तमी शुरू होती है, जब 
'रोगके लक्षण दब जाते हैं और रोगीको अच्छा माह्म होने लगता 
है। फिर, घावोंके भरनेकी यह क्रिया बहुत ही धीमी होती है, 
इसलिये लम्बे आरामके बाद परिश्रम शुहू करते समय ओर उसकी 
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मात्रा बढ़ाते समय चहुत सावधानी और सजगतासे काम लेना पढता 
है। सक्वान्तिका यह समय रोगीके लिये बहुत ही होशियार रहनेका 
समथ होता है | यदि रोगके लक्षणोंके दवते ही वह अपनेको रोगमुक्त 
समझकर मनमाना आहर-विहार करने लगे, तो दवे हुए लक्षण फोरन 
प्रकट हो जाते हैं और बीमारी वढ़ जाती है। हमे इस वातका 
दीक-ठीक ध्यान रखना चाहिये क्रि आरामकी तरह क्टरत सी 
चिकित्साका ही एक अंग हैं। दवाकी खुराककी तरद् कसरत भी एक 
खुराक ही है। डसका असर देखकर उसे घटाया-बढ़ाया जाता है। 
कसरतको खुराक कहनेमें मे किसी आलंकारिक भाषाका उपयोग 
नहीं कर रहा, वल्कि जो हकीकत है वही कह रहा हूँ। 

- लगातार आठ दिन तक चोवीसों घण्टे बुखार न रहने पर ही 
मेहनत या कसरत शुरू की जा सकती है। लेकिन अगर बुखार 
लगातार एक महीनेसे मी ज्यादा समय तक आता रहा हो, और 
बुखारके तथा क्षयके दूसरे लक्षण जोरदार माल्म हुए हों, तो बुखार 
उतरनेके वाद- भी दो से तीन हफ़्तो तक और कमी-क्सी इससे 
भी क्यादा समयतक जाराम करते रहना हितकर होता है। क्षयके 
ज्वरकों मलेरिया या दूसरे मामूली ज्वर-सा समझकर ज्वरके उतरते ही 
मेहनत या काम-काज शुरू कर देना खतरनाक है। कसरत शुरू 
करनेमे कुछ देर हो जाय, तो उससे कोई नुकसान नहीं होता, 
लेकिन जल्दी करनेसे हानि अवश्य होती है। अगर बहुत ज्यादा 
ढिलाई की जाय, तो उससे तन्दुरुत्त होनेमें वेकारकी देर लगती 
है । शरीर-तंत्रकों रोगके विषसे लड़ना पढ़ता है और उसमें उसे 
अपनी काफी ताकत लगानी पढती है, लेकिन जब यह लड़ाई चन्द्‌ 
हो जाती है, तो भरीरके लिये कुछ करनेको नहीं रह जाता। ऐसे 
समय रोगी कसरत न करे, तो उसका-दारीर शिथिल और अपग 
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बन सकता है। समय पर आराम और समय पर कमरत करनेसे 
ही दोनोंका परिणाम मधुर द्वोता है। 

मेहनतका आरम्भ रोज्ञ सुबह पाच पन्दरह्द मिनट आरामकुर्सी 
पर बैठकर करना चाहिये, और आत्ते-आत्ते बेठनेका समय बढ़ाते 
रहना चाहिये। यदि ऐसा करते हुए थकावट न भाद्म हो, और 
बुखार न आये, तो झुरूमें एकबार और फिर दोवार कुछ गज्ञ तक 
चलना शुरू करके धीरे-धीरे फासला बढ़ाते जाना चाहिये ।इसतरह 
मेहनत शुरू करनेका यह मतलब नहीं कि रोगी आराम करना 
क़तई छोड़ दे। कसरतंके समयको छोड़कर बाकी सारा समय तो 
उसे आराम ही करना है । चलकर आनेके बाद पौन घण्टे तक आराम 
करना ज़रूरी है। इस तरह थोड़ा समय स्नानके वाद, खानेसे पहले 
ओर खानेके बाद, और दुपहरीमें पूरा समय रोगीको आराम 
करना ही चाहिये। 

शुरूमें रोगीको सिवा चलनेके ओर किसी तरहका कोई श्रम न 
करना चाहिये। इस बातका निश्चय बड़ी आसानीसे किया जा सकता 
है कि शुरूमें रोगीको कितनी दूर चलना चाहिये ओर उसके इस 
चलनेका असर भी ठीक-ठीक जाना जा सकता है । चलनेका अथे 
भठकना या जहाँ-तहां खडे रह जाना नहीं होता । इधर-उधर, 
जैसे-तैसे, उठ-बठ कर लेनेसे चलनेका पूरा लाभ नहीं मिलता । 
शुरमें समतरू जगह पर धीमी चालसे चलना चाहिये | बम्बईमें 
ब्याहके जुछसके समय बाराती जिस चालसे चलते हैं, और जो 
बोलचालमें ' मामेरेकी चाल” कही जाती है, शुरूमें रोगीकों उसी 
चालसे चलना चाहिये । अगर एक घण्टेमें एक मील भी चला जा 
सके तो बस है । क्रम-क्रमसे इस गतिकों बढ़ाते हुए घण्टेमें दो 
भीलकी गति तक बिना तकलीफ़के पहुँचना चाहिये, फिर चार-पाँच 
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दिनके अन्तरसे चाल थोडी-थोडी बढ़ानी चाहिये ओर आस्ते-आप्ते 
घण्टेमे दो से तीन मील तक चलनेकी शक्ति प्राप्त दर लेनी चाहिये। 
मगर इससे ज़्यादा तेजीके साथ चलनेका लोभ फरनेसे फिर पटकनी 
खनेका ेंदेशा रहता है | चलते समय शरीर तना हुआ और 
मुँह बन्द रखना चाहिये। चलनेसे शरीरकी गर्मी बढ़ती है, इसलिये 
श्रम न करनेकी दशामें शरीरके लिये जितने वश्र आवश्यक होते 
हैं, उससे कुछ कम ही वे भ्रमके समय रहने चाहियें। जहाँ तक 
हो सके, हवाका रुख वचाकर चलनेकी कोशिश करनी चाहिये । 
चलते या ८हलते समय किसी को अपने साथ न रखना चाहिये । 
चलनेमें कसरत होती है; चलतेनचलूते चोलनेमे ओर भी चसरत 
होती है । इससे चलनेवाला जल्दी थक जाता है । कभी-कभी 
चानचीतका विषय इतना दिलचए्प हो जाता है कि रोगीको अपनी 
स्थितिका भान नेद्वीं रहता और अगर चर्चाका विषय विवादाह्पद्‌ 
हुआ, तो शरीरके साथ मन भी थक जाता है । 

अगर चलते समय वार-वार खोँसी आने लगे, सौस फूलने 
लगे, या नाकते सात लेनेमें त्तकलीफ होने लगे, ओर मुंह खोलनेकी 
इच्छा दो जाय, तो समझता चाहिये कि यथा तो क्ष्यादा चलछा गया 
है था चलनेकी गति ज्यादा है । ऐसी दशामें तुरन्त ही विभाम 
करना चाहिये । श्वासोच्छवासकी क्रिया पर ध्यान देनेसे वडी आसानकि 
साथ यह सालम हो जाता है कि चलनेमे मर्यादाका पालन हो 
रहा है या नहीं -- कहीं ज्यादा चलाई तो नहीं दो रही। विछोनिमें 
लेटे-लेटे संस जितनी वार चलती है, और जितनी गहरी जलती 
है, उतनी ही अगर चलते समय भी रहे. तो समझना चाहिये कि 
चलनेमें अति नहों हो रही | दहलूकर भानेके वाद यह जाननेके 
लिये कि टहलना ठीकसे हुआ या ज़्यादा हो गया, थर्मामीटरसे 
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शरीरकी गर्मी देखनी चाहिये ओर वाड़ीकी गति माह्यूम करनी 
चाहिये । चलनेसे मुँहकी गर्मी ठीक-ठीक नहीं बढती, कुछ बीमारोकी 
गर्मी तो मामूली गर्मीसे भी कम हो जाती है, और कुछकी* 
नाम-सात्रको बढ़ती है। चलनेका असर माहछत करनेके लिये मुँहमें 
धर्मामीदर रखकर गर्मी देखनेसे ठीक अंदाज नहीं आता। जो 
इस तरीकेसे गर्मी देखते हैं, उनका खयाल है कि चलकर आनेके 
बाद फौरन ही थर्मामीटर लगाने पर भी गर्मी ९८४ डिग्रीसे 
ज्यादा नहीं रहनी चाहिये, अगर ज्यादा हो तो आध घण्टेके आरामके 
बाद वह कम हो जानी चाहिये । इससे ज़्यादा रहे, तो समझना 
चाहिये कि चलनेमें अति हुई । 

लेकिन इससे भी बेहतर तरीक़ा तो गुदामें थर्मामीटर छगानेका 
है । वहाँ तीन मिनट तक पारेकी नलीको ऊगाये रखनेसे गर्मीका 
अंदाज माहम हो जाता है | इस तरह थर्मामीटरका उपयोग कर 
खुकने पर उसे चोडी बेठकवाली शीक्षीमें रखना चाहिये, ताकि 
शीशी हिले नहीं, ओर थर्मामीटरको चोट पहुँचे नहीं । शीशीके 
पेंडेमें रह भर देनेसे पारेकी नलीके हूट जानेका खतरा नहीं रहता। 
धर्मामीटरकों साफ रखनेके लिये शीशीमे कार्योलिकका पानी भर 
देना चाहिये। दस तोला पानीमें आधा तोला कार्बोलिक मिलानेसे 
उसका आवश्यक मिश्रण तैयार हों जाता है। अगर कार्बोलिक 
न हो, तो साधुनका ठण्डा पानी रखना चाहिये | उपयोग करनेसे 
पहले धर्मामी>रकों साफ ठण्डे पानीसे धो लेना चाहिये ! 

इस तरीक़ेसे गर्मी देखनेकी दो पद्धतियाँ हैं; एक, चलकर 
आनेके वाद तुरन्त देखनेकी, ओर दूसरी विश्रामके पौन घण्टे बाद 
देखनेकी । दोनो पद्धतियोंते काम लेना क्षरुरी नहीं । अगर आते 
ही देखी जाय, तो गर्मी १००'४ डिग्रीसे ज़्यादा न होनी चाहिये, 
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और, पोन घण्टेके विध्रामके बाद ९५ डिग्री या उससे भी कम 
होनी चाहिये | नाडीकी गति भी विश्रामके अन्तमे ९० के अन्दर 
रहनी चाहिये । अगर गर्मी और नाडीका अन्दाज्ञ रोज्षनरोज्ञ एकर्सो 
आता रहे, तो उसे सुधारका शुभ लक्षण समझना चाहिये। अगर 
इसमें कभी-कदास क्षणिक हेर-फर माह्षम पढे, तो फासला बढ़ाना 
न चाहिये। इस ऋमसे रोगी धीमे-धीमे एक वारमे तीनसे चार 
मील तक चलने लगता है, कुछ लोग एक साथ छहसे आठ मील 
भी चलते हैं और कुछ एक दिनमें १० मीलसे ज़्यादा चलनेकी 
ताकत पा छेते हैं । लेकिन सब बीमारोकी शक्ति एकन्सी नहीं 
होती, हरएककी शक्तिमे तर-तमका भेद रहता ही है, इसलिये 
जरूरत इस वातकी है कि दूसरोंको देखकर या छुनकर न तो लोभमे 
पढ़ना चाहिये और न हदसे क््यादा बढ़ना चाहिये । 

«जब समतल मेदानमे चलना सरल हो जाय, तो आप्ते- 
आह्ते चढ़नेका सिलसिला “शुरू करना चाहिये। सीढ़ियों चढनेकी 
अपेक्षा मामूली चढ़ाई चढ़ना आसान होता है। सीढ़ियोका उपयोग 
कमर ही करना चाहिये । अगर चढाई सख्त और सीधी सीढी जैसी 
हो, तो वह सघती नहीं ओर हृदसे ज्यादा हो जाती है। चढमेकी 
कप्तरत भी क्रम-क्मसे बढानी चाहिये । जैसे-जैसे शक्ति बढ़ती है, 
वैसे-वेसे होशियारीके साथ दूरी और चढाई भी बढ़ाई जाती है, एक 
साथ ५०० और ६०० फीटकी चढ़ाई भी चढ़ी जा सकती है। जहें 
चलनेके लिये समतरऊ जगह न हो वहें चलना शुरू करते समय 

चढ़ने, और ख़तम करते समय उतरनेका क्रम रखना इश है, इस 
तरीकेते थकनेकी नौवत नहीं आती । जब चलते-च्लते थकावट-सी 
माछम हो, तो फौरन रुककर थोडा दस ले लेना चाहिय, इस तरह और 
इतना क्ष्यादा न चलना चाहिये कि चलते-चलते शरीर गरम हो उठे । 
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जैप्े-जैसे चलना अनुकूल होता जाता है, वैसे-वेंसे वदनमें 
फुर्ती आने लगती है और मन अफुलछ रहने छगता है | इस आशा- 
जनक स्थितिमें सजग रहना बहुत' जरूरी है; क्योकि यही वह 
स्थिति होती है, जब रोगी मूल-सा जाता है. कि उसे क्षय हुआ 
था और वह तन्दुरुध्त आदसीकी तरह बरतने लग जाता है । जिस 
तरह चाकूक्रे छगते ही #गृलीसे खून बहने लगता है, अतिशयताका 
ठीक वसा अपर नहीं होता । उसका बुरा परिणाम धोमे-घीमे बढ़ता 
जाता है, ओर जिस तरह छह जानवर पर बोझ लादते-लादते 
अन्तमें फूछ-सा हलका बोझ रखते ही वह वेठ जाता है, उसी 
तरह जब अतिके कारण दरीरहपी तंत्रकों एक-एक करके अनेक 
आधात छगते रहते हैं, तो अन्तमें किसी दिन अकस्मात्‌ किसी 
ठुच्उ-ऐ कारणको छेकर उसकी गति रुक जाती है ओर वीमारी 
फिर खड़ी हो जाती है। तन्दुरुत्तीकी हालतमें हृदसे ज़्यादा मेहनत 
करनेके कारण ही क्षयका आरम्भ होता है, और क्षयसे सभलने 
पर फिर वही अति रोगीवो पछाड़ती है । क्षयके बीसारकों शऋृम 
इस तरह करना चाहिये कि जिरासे कत्ती थक्ावट मे भाद्टम द्वो। 
उस्ते कभी थकना न चाहिये; शरीरकों सदा फुर्तीला और तरोताज्ञा 
रहना चाहिये । 

जिस तरह चलनेमें एक प्रमाण ओर योजनात्ते काम लिया 
जाता है, ओर कम-कमसे गति व दूरी बढ़ाई जाती है. उसी तरह 
>भरीरश्रम करते रामय भी प्रमाण और क्रमसे दाम लेनेकी क्षहरत 
रहती है। यदि रोगी वज्ञन उठाने ओर शरीरअश्रमका ऐसा ही कोई 
दूसरा काम मनमाना करने लगे, तो उसे बेहर मुकसान होता है। 
क्षूयका बीमार सी धीरेन्बीरे शरीरभम करनेके योग्य बनता है, 
छेकिन इसके लिये उसे एक मार्गदशककी आवश्यकता रहती है; 
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नहीं तो अच्छा करनेकी कोशिशम आदमी अपने हाथों अपना घुरा 
कर लेता है| शरीरभ्रमणी जादत डालना दितकारक है, चशते कि 
महीनोंकी मेहनतके बाद प्राप्त की गई शक्ति क्षणभरमे नष्ट न होने 
देनेकी पूरी राववानी रखी जाय । 

प्रिश्रम-सम्बन्धी एक शचीन डक्ति क्षय रोगीके ल्यि तो 
अक्षर; सच है । जबत्क उसका उम््घन नहीं होता, प्रायः 
पछतानेका अवसर नहीं आता। उक्ति है: प्राक श्रम्मात्‌ विरजेत्‌) 
अर्थात्‌ थकनेसे पहले रुक जाना चाहिये । 

आदमी जितना बमाता है, उतना ही अगर खर्च भी कर 
डालता है, तो वह व्यवहारद्ी एक वढी गछती करता है, और 
ख्चके आकरिमिक अवसरोका सामना न कर सकक्‍नेके कारण वह 
तुरत घबरा जाता है. । यही हाल शक्तिका है। जैसे-जैसे ताकत 
आती और बढ़ती जाती है, वंसे-वेसे यदि रोगी उसे खर्च भी करता 
चले, तो उसके हाथो आसानीके साथ, अनजाने ही, मर्यादाका उद्रघन 
हो सकता है । अगर वैसा न सी हो, तो असावारण अवसरोंका 
सामना वह डटठकर कर नहीं सकता । वह देखता है कि उसकी 
शक्ति अचानक छुट गई है और वह फिरसे पटकनी खा गया है। 
अतएव रोगोकी एक कुशल व्यापारी की तरह अपनी शक्तिक् 
संचय वरना चाहिये, सारी शक्ति एक साथ नष्ट न करके उस्ते 
सचित रखना चाहिये । 

चलना-फिरना शुरू करनेके वाद अगर फिरसे सुबह-शामका 
/ टेम्परेचर ' कुछ बढ़ा हुआ मातम पढे, तो चडना दन्द करके 
तुरन्त आराम करना चाहिये । सुबह उठते ही ९० या उससे ज्यादा 
कौर शामको आरामके बाद ९९ २ या उससे वेशी ठेम्परेचर रहने 
लगे, तो समझना चाहिये कि अब आरामके बिना गति नहीं । जब 
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आरामके फलस्वरूप बुखार उत्तर जाय तो फिर नियमसे प्रमाणपूर्वक 
चलना शुरू किया जा सकता है। 

यदि क्षयका पता चलते ही सम्पूणं आराम किया जाय, 
किसी तरहकी लापरवाही और उपेक्षातें काम न लिया जाय, निभम- 
पूवंक भर्यादित श्रम करनेकी आदत रकखी जाय, और थकमनेसे 
पहले मेहनत बन्द कर दी जाय, तो उपचारके दिनोंमें रोगीको फिर 
शायद ही बीमार पढ़ना पड़े । आरामके फलस्वरूप जो थकावट 
उत्तर जाती है, वह हमेशा उतरी रहे, ओर फिर थकावटका अनुभव 
न हो, थानी रोगी भपने व्यवद्वारमें इतना जाग्रत रहे तो क्षयग्रध्त 
रहने पर भी उसे विशेष कष्ट नहीं उठाना पढता। 
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ज्योही क्षय प्रकट हो और पहचान लिया जाय, रोगीको 
चाहिय कि वह अपने जीग्नकी अनेक प्रवृत्तियोको समेठ ले, 
लिम्मेदारियों और कत्तव्योंसे मुक्त हो जाय और अपना सारा ध्यान 
रोगसे बचनेके एक मात्र कायम लगा ठे । इस तरह जबठस्ती निवृत्तिको 
अपना लेनेके बाद भी रोगी बिलकुल शल्यवत्‌ या जडबत्‌ नही 
वन जाता, न वैसा वननेकी ज़रूरत ही है। उलटे, सजग रहकर उछे 
यह ठेखना चाहिये कि कहीं वह वैसा बन न जाथ। यदि मनकों 
इस या उस तरीकेसे किसी न किसी काममे लगाया न जाय, तो बह 
निरुद्ेश्य भटकने लगता है, उसकी शक्ति कम हो जाती है ओर वह 
कायरताका शिकार वन जाता है। “ कायरता मनकी एक गंभीर 
बीमारी है, वह सनकी सकत्पणक्तिको कुरेदकर खा जाती 
है ओर प्रगतिसे बावक होती है” (डी।० पिगने )। इससे व्यक्तिकी 
कार्यगक्ति एकदम कम्र हो जाती है और आगे चलकर यही शन्नुका 
काम करंती है। क्षयके कारण श्षत्-विक्षत फेफडोंको स्वस्थ बनानेवे; 
यतमें कहीं मन मुर्दा न बन जाय, इसकी चिन्ता फफडोंकी 
चिन्तासे सी क़्यादा रखनी चाहिये । फेफडोंकी हालत तो सुधर 
जाय, मगर मनोबल नश्ट हो जाय, तो भादमी स्वतंत्र रुपसे कुछ 
करने लायक नहीं रह जाता और फलत वह दुनियामें वोझ-हूप 
बन जाता है। फिर उसे जीवनमें पग-पगपर अपमान और तिर्कारका 
सामना करना पडता है। 
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रोगीको दुहेरी पजगतासे काम लेना पड़ता है; एक जोर 
उसे यह देखना पढ़ता है कि मन उसका अच्छी हालतमें रहे; 
दूसरी ओर यह खयाल रखना पड़ता दे कि उससे ऐसा कोई 
काम न हो जाय, जो रोगक़े लक्षणोंको मिटानेमें ओर फेफड़ोंकि 
घावको भरनेसें बाधक हो। 

जब रोगी रोगके आरम्भमें बिछोने पर पड़ा रहता है, तब 
भी बुखार वरीरा लक्षण तो उसमें पाये ही जाते हैं । जैसे-जैसे 
इलाज कारगर होता जाता है, क्रम-क्रमसे ये लक्षण घटते और 
दबते हैं, लेकिन एकदम इतने नहीं दब जाते कि रोगी चलने-फिरने 
लग सके; अन्तमें जाकर रोगके लक्षण पूरी तरह दब जाते हैं और 
रोगी धीरे-धीरे अधिकाधिक चलने-फिरने छायक बन जाता है । 
धब्बावश रहते हुए भी जब तक रोगके लक्षण श्रकट रहते हैं, 
तबतक शरीर ओर मनसे जितना आराम किया जाय, करना चाहिये । 
उस दशामें रोगीको किसी तरहकी कोई फ्ृत्तिन करनी चाहिये-- 
कर्ता न बनना चाहिये | उकताहट ओर परेशानीसे बचनेके लिये 
थदि वह अपने भरसक क्षण-क्षणमें "शान्त आनन्द 'का अनुभव 
करे, तो आखिर उससे कोई हामि नहीं होती । ऐसी अवस्थामें 
रोगी मनोरंजन करनेवाले चित्र देख सकता है और मनको प्रसन्न 
करनेवाली बातें सुन सकता है। यही उसका * शान्त आनन्द * है। 

अपना समय बिताने और दु.ख भूलनेमें संगीत क्षयरोगीकी 
बड़ी सहायता करता है। अपनी इस स्थितिमें वह खुद तो न गा 
सकता है, न वजा सकता है । छेकिन यदि उसके मित्र था स्नेही 
उसे कुछ सुनावें, तो उससे उसे अवश्य छाभ द्वोता है । इसके लिये 
यह ज़रूरी नहीं कि रोगी संगीतशाल्रका ज्ञाता हो। रंग-बिरंगे पक्षियोंका 
कलरव, समुद्रकी लदरें ओर इक्षेके आन्दोछनसे उत्पन्न होनेव.छी 
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ध्वनि किन कार्नोको आकर्षित नहीं करती? अगर यह कहा जाय 
कि सगीतका अंश मनुष्यमात्रम मॉजूद रद्दता है, तो वह गलत न 
होगा । दिलिख्वा या सितार जैसे तम्तुवाद्योका मदु-मधुर स्वर रोगीक 
लिय निरचय ही शान्तिदायक होता हे । 

यह तो स्पष्ट है कि सगीतका अथवा अन्य विसी भी बरतुका 
आनंद लेत समय रोगीको कसी तरदकी धॉवली या उतावढी न 
करनी चाहिये ॥ 

बुखार वगैरा लक्षणोके कम हो जाने पर रोगी चाहे तो 
कुछ-कुछ पदना शुरू कर सकता है । लेक्नि उसे ऐसी कोई चीज़ 
न पढनी चाहिये, जिसमे मनको एकामग्र करना पडे, जिसे समझनेकी 
खास कोशिश करनी पड, जो मनमे जोश पंटा करे ओर उसे 
उत्तेजित या खिन्न कर दें, या जो इतनी दिलचस्प हो कि एक 
बार शुरू करने पर फिर अधवीचमें छाडनेका दिल न हो । इसी 
तरह ऐसी कोई चीज भी थ पढ़नी चाहिये, जो थकावट पदा कर 
दे। पढ़नेसे पेदा होनेवाडी थकान कोई मामूछी थकान नहीं हांती। 
रोगीको वज्जनी पुस्तकें सी न पढ़नी चाहियें। एडी पुप्तकोंको 
हाथसे रखकर था पेट और छाततीके सहारे वरकर पदनेसे थकान 
पैटा होती है ओर हाथ दुखने लगते हैं । जहाँ तक हो सके रोगीको 
दे ही पुस्तक पढनी चाहियें, जिनसे उसद्रा मन बहके, पर थक्ाावट 
न भाछूम हो -- ऐसी पुए्तकोमें, इतिहास, यात्रा, भ्रमण, वनरपति, 
पशु-पक्षी आदिसे सवव रखनेवाली पुस्तकें अच्छी मानी जाती हैं । 
रोगी चाहे, तो वह ताश के सादे खेल सी खेल सकता है । 
बीच-बीचमें, रह-रह कर, ओर भी ऐसे ही अनुकूल काम कुछ-कुछ 
किये जा सकते हैं, लेकिन कोई सी काम एक साथ ढेर तक नहीं 
क्िण जा सकता । ऐसा करनेसे रोगीको आराम नहीं मिलता और 
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रोग भी कम नहीं होता । मनोरंजनके लिये जो भी प्रत्ेंध किया 
जाय, उसमें थकानेवाली कोई चीज़ न होनी चाहिये, व ऐसा कोई 
प्रसंग उपस्थित होना चाहिये कि जिसमें रोगीको ज्ञोर लगाना पढें; 
बढ़ते हुए बुख्तारमें रा उससे पहले सी इस तरहका कोई आयोजन 
न होना चाहिये । 

जब रोगी बिछोना छोड़ने लायक हो जाता है, तो उसे 
अपने मनोर॑जनके लिये अधिक विविधता मिलने छगती है । यही 
समय है, जब रोगीको खास तोर पर अतिसे बचना चाहिये । 
इस स्थितिमं रोगी अपनी रुचिके अनुसार अपने मनवहलावका साधन 
चुन सकता है । छेकिन चुनावमें उसे कुछ मर्यादाओंका पालन 
करूर करना चाहिये । जैसे, आहार-विद्यरके, खुली हृवामें रहने- 
सहनेके, और आराम वगेराके नियम उसे न तो छोडने चाहियें 
ओर न तोड़ने चाहियें। उसे जलूसो, सम्मेलनो और नाटकघरोंकी 
भीडसे बचना चाहिये। जह्ँ-तहाँ, जो चाहा, सो खानेसे परहेज 
करना चाहिये, और बेअंदाज मेहनत भी न करनी चाहिये । उसे 
सच्चे अथों में अपनी श्क्तिका संचय और उसकी रक्षा करनी चाहिये । 
हपये-पैसोके प्रबन्धकी तरह जब शक्तिका प्रबन्ध भी कुशलता और 
किफ़ायतके साथ किया जाता है, तो दिवालिया वननेकी नौबत 
नहीं आती | क्षय क्‍या है? दाक्तिका दिवाला ही तो! रोगीका 
काम है कि वह इस दिवालेसे अपना पिंड छुड़ाकर फिरसे 
ताक़तका धनी बने और उस धनको हाथसे न जाने दे। 

इलाजके दिनोमें सम्भोग वज्य माना जाना चाहिये। कारण 
इसका प्रकट और स्पष्ट ही है। इलाजके बाद भी इस विषयमें सर्यादा- 
का जितना ध्यान रक्‍्खा जाय, उतना ही हित्कर है। पुरुषकी 
अपेक्षा ल्लीके लिये सम्भोग अधिक कश्कारक हो सकता है; क्षयतते 
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वची हुई श्लीका कुछ ही समय बाद फिर गर्भवती होता उसके 
शारीरिक खुखका घातक है। 

निषृत्तिमें प्रत्धति भी (यानी कुछ न करते हुए भी कुछ न 
कुछ करते रहना ) उपचारका एक अंग होना चाहिये | मगर भ्यान 
रहे कि कहीं इस प्रव्ृत्तिक कारण पुन" दिवालिया बननेकी नौवत 
न आये, इसके लिये रोगीको श्रमकी मर्यादा समझ और सीख लेनी 
चाहिये । कोई तीसरा आदंसी यह मर्यादा निश्चित नहीं कर सकता, 
इसका खयाल तो रोगीको ख़ुद होना चाहिये, दूसरा कोई उसे यह 
ज्ञान नहीं ढे सकता। जवतक श्रमकी मर्यादाका उलँघन नहीं होता, 
चिन्ताका कोई कारण नहीं रहता। थकावट सिर्फ शारीरिक ही नहीं 
होती। मनकी वेबनी भी थकानका ही एक अग है। अगर भूल 
या गफलतसे थकावढ पैदा करने जितना कोई काम हो जाय, तो 
तुरन्त आराम करना चाहिये और जबतक थकावट पूरी-पूरी उत्तर 
न जाय तथा शरीर और मनमें ताजगी और स्फूर्तिका ठीक-ठीक 
संचार न हो जाय, तबतक आराम ज्ारो रखना चाहिये। शक्षयके 
रोगीके छिये हमेशा श्रम्मकी मर्यादामें रहना एक ऐसी ढाल है, जो 
इलाजके दिनोंमें और उसके वाद भी कई तरहके आघातोंसे उसकी 
रक्षा करती है। 
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क्षयका इलाज इतना तो सरल है कि लोगोंको उसकी 
अमूल्यता पर एकाएक विश्वास नहीं होता । कुछ तो उसे अपनाते 
ही नहीं; कुछ अपनाकर अधबीचमें छोड देते हैं, छेकिन जो उसे 
दृढ्तापूवक अपनाते और अन्त तक उच्च पर कायम रहते हैं, वे 
सहीसलामत पार उतर जाते हैं, यदि दूसरे विप्न बाधक न हों। 
इलाजकी सफलताऊा आधार जितना उसकी उपयोगितामें है, उतना ही 
उसका नियमपूर्वक पालन करनेमें भी है' । जड़-सी अतीत होनेवाली 
उश्कि सारे कार्य नियमानुसार होते हैं, जगतका जीवनदाता सूथ भी 
नियमवद्ध है; यही कारण है कि जगद् की गतिमें थोड़ो भी उलझन 
पैदा नहीं होती। मनुष्यका संसार-समाज-सभी नियसाधीन है | जब 
नियमिततामें किसी प्रकारकी शिथिकता आ जाती है, तो समाज पर 
तुरन्त ही उसका प्रभाव पड़ता है । राज्यमें उपद्रव खडे हो जाते 
हैं, था कोई शत्रु आक्रमण कर देता है भौर लड़ाई छिड़ जाती 
है, तो उस समयकी असाधारण स्थितिका सामना करनेके लिये 
और राध्ट्रकी रक्षाके विचारसे, श्रजाके व्यवहारकों विशेषतया मर्यादित 
बनानेवाले नियमोंका निर्माण करना पड़ता है । इसी तरह जिस 
व्यक्तिके शरीरमे समूचे शरीरकों स्ाह्य कर जानेवाला क्षयरूपी 
शन्नु एक वार संचार कर जाता है, उसके लिये तो वह स्थिति 
राज्य पर बाहरी शन्रनुके आक्रमणके समान ही विकट होती है । इसलिये 
उसे अपनी देहकी रक्षाके लिये विशेष रूपसे नियमित बनवा चाहिये। 
जिस तरह भद्दावत मदोन्मत्त द्वाथीकों अपने अंकुशकी मददसे वशमें 
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रखता है, उसी तरह रोगीको रोग पर काबू पानेके लिये अपने 
आपको अंकुशमे रखना चाहिये । इसमे कोई शक नहीं कि विना 
अकुशके क्षय एर विजय पाना और उसे विजित बनाये रखना संभव 
नहीं, क्षयकों दवानेके लिये यदि रोगी नियमनिष्ठ न बना, तो सय 
नष्ट हो जाता है । 

जब एक्र वार क्षय जाप्रत हो लेता है, तो फिर उसकी 
जकडमें फँसा हुआ व्यक्ति दूसरोंका अनुकरण नहीं कर सकता । 
उसके- जीवनमें हमेशाके लिये एक परिवततन हो जाता है । दूसरे 
छोग अनियमित रहकर सी शायद अपना काम चला सक्तते हैं, 
लेकिन क्षयरोगीके लिये अनियमितता यदि घातक नहीं सिद्ध होती, 
तो भी अनेक प्रकारसे दु खदायक तो होती ही है । रुक-रुक कर, 
थोंडा-थोडा इलाज करानेसे कोई लाभ नहीं, इलाज तो लगातार 
एक निश्चित याजनाके अनुमार होना चाहिये । 

पुराणों इद्धलोककी अप्सरायें योगियोंको उनके योगसे चल्ति 
करनेके लिये मृत्युछोकमें आती हैं; उसी तरह क्षयरोगीको भी 
डसके कुछ हितंब्री सदभावसे किन्तु अज्ञानवश ललचात हैं, आवश्यक 
नियमोंको तोड़नेकी अेरणा करते है, नियमोंका मज्ञाक उडाते हैं, 
और उनके प्रति अपनी अरुचि दिखाते हैं । यदि रोगी इन सबके 
वावजूद भी अपने निशवय पर दृढ़ रहता है और परेशान या दिक् 
नहीं होता, तो निउ्चय ही दह अपना बहुत हित करता है । यदि 
इस रोगते अपरिचित हितैषियोको रोग्के भीषण परिणामोका ज्ञान न 
हो, तो इसमें आइचयेकी कोई वात नहीं । वे बेचारे क्या जाने 
कि क्षयक्रें कारण आदमी कितना कमज़ोर हो जाता है, उसके 
शरीरभे सदाके लिये क्या-क्या परिवततन हो जाते है, ख्रो$ हु 
शक्तिको पुनः प्राप्त करनेमें उसे कितनी अथक मेहनत करनी 
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पढ़ती है, ओर रोगके दवने पर जो शक्ति प्राप्त होती है, वह 
किस प्रकार नियमके अभावसे और अतिशयतांके परिणामसे वातकी 
वातमें नष्ट हो जाती है: उस शानदार मकानकी तरह जो विजलीके 
गिरते ही पलमें खाक़ हो जाता है' मनको मोहनेवाले अनेक 
प्रकारके प्रछोमन रोगीके स्मृति-पट पर आते और आँखिोंके सामने 
प्रत्यक्ष-से खडे हो जाते हैं; लेकिन जिसे एक बार क्षयके चक्कर पर 
चदना पडा है, वह अगर दूसरोके अन्नानका शिकार हो जाय, या 
खुद छालचमें फँसकर चिकित्साके राजमार्गेका त्याग कर दे, तो अन्तमें 
उसका अहित ही होता है । 

कभ्ती-कभी स्वयं क्षयके वीमार सी नियमोका भज्ञाक डडाते 
देखे जाते हँ। वे वडे घमण्डके साथ बिना नियम-पालनके स्वस्थ 
होनेकी बातें करते सुने जाते हैं। छेकिन दूसरोकि अनुभव जैसेके 
तैसे कोई अपने जीवनमें उतार नहीं सकता । स्पष्ट ही एसा करनेसे 
पहले अच्छी तरह उन अनुभवोकी छानवीन कर लेनी चाहिये । क्षय 
अनेक रुपोंवाला एक व्यापक रोग है । कइयोमे वह योही दव 
जाता है। इसलिये अग्र कुछ मासलोंमें नियमकी पर्वा न करने पर 
मी वह वशमें रहता हो, तो आशचय नहीं; छेकिन सिर्फ इसी कारण 
नियमोक्री अनावश्यकता सिद्ध नहीं होती। पहले यह जान लेना 
जरूरी है कक नतियमका त्याग था निदरादर करनेवाले रोगियोके 
रोगकी स्थिति क्या थी। किसीको रोंगका संशय या स्परश-भर होता 
है, और कोई रोगमें गले-गलछे तक फेंसा रहता है; तिस पर भी 
थे सब क्षयके बीमार ही कहे जाते हैं। दूसरोके अनुभवसे अपने 
उपयोगकी चीज्ञ ग्रहण करनेमें विवेकते काम छेना चाहिये। यदि 
नियमनिष्ठा सबके लिये समानरूपसे आवश्यक मान ली जाय, तो 
किसीकों अन्तमें पछतानेका कोट कारण न रह जाय । 
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पैसे, क्षय हर उम्रके व्यक्तिओंकों होता है, लेकिन जवानोंमें 
वह क््यादा पाया जाता है। जवानीम दारीरका पूरा-पूरा विकास हो 
चुकता है -- वह जीवनका प्रवेशकाल होता है। इस उम्रस्ते अतीत 
की बातें कम याद आती हैं, भविष्यके स्वप्न अधिक लद्टराते हैं । 
वर्षा वाद छलछाछल भरी हुई नदीकी तरह मन आशाओं और 
उमंगोंसे छलका पडता है! वह खाने-पीने और खेल-कूदनेमें मस्त 
रहता है। गमीरता और सावघानीका अभी अंकुर भी फूटा नहीं 
होता । जीवनमें किसी प्रकारकी कमी और तंगीका अनुभव चहीं होता, 
चारों ओर विपुलता और प्रफुछता ही नजर आती है । युवा हृदयको 
भविष्यके संकठोका कोई खयाल नहीं रहता-वह निर्मेल आकाशमे 
विहरने और किलोल करनेवाले पक्षीकी तरह निद्वन्द होता है। ऐसे- 
में अचानक कोई निष्ठर॒पारधी पक्षीको अपने तीरका निशाना 
बता दे, और पक्षी घायछ हो कर नीचे आ गिरे, तो उसकी जो 
दशा होती है, ठीक वही दशा उस व्यक्तिकी होती है, जिस पर 
भरी जवानीमें क्षय अपना निर्मम प्रहार करता है'--- उस समय 
भूचालकी तरह एक ऐसा अकल्पित और आकस्मिक दृश्य आँखोंके 
सामने जा खडा होता है कि आदमी सन्न रह जाता है --- सन 
उसका आकुल-व्याकुल हो जाता है, वह गमगीन हो कर सोचने 
लगता है . यह क्‍या हो गया ? आगे अब क्या होगा? छेकिन 
मे-९ 
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जो अनिवाय है, उसके लिये अनन्त चिन्ता करने पर भी उसमें 
रती भर फ़क़ नहीं पड़ता । यदि राजरोगी देहमें जागे हुए शत्रु 
पराप्त करनेके लिये तुरन्त समता ओर तत्परतासे काम न छे, तो 
उसे बेहद नुकसान हो सकता है। यदि मन उसका भूतकालकी 
बातोंमें उलझन जाय और भविष्यकी चिन्तामें हबा रहे, तो वत्तमान 
की दुदेशा हो जाय और भविष्य भी ख़ाकमें मिल जाय । छेकिन 
अगर भूतकालके सम्ताप ओर अगम्य भविष्यकी चिन्ता छोड़कर 
वह वत्तेमानको उसके वात्तविक रूपमें देखे-परखे, सावधानीके साथ 
क़दम बढ़ाता चले और ठीकसे अपने करत्तव्यका पालन करता रहे, 
तो निश्रय ही उसे एक कड़ी और असह्य परीक्षामेंसे न 
गुज़रना पढ़ें । धबरानेसे कुछ भी हासिल नहीं होता; संकट आने 
पर हिम्मत हवारकर बैठ जानेसे निराशा ही पढ्ले पढ़ती है; पराजय 
सहज हो जाती है । 
सदा सरल और सालुकूल नहीं होता। संसारकी 

सैर करनेवालेको तो रास्तेमें नदी-नाढे भी मिलते हैं, मैदान और 
जेगल भी मिलते हैं, पहाड़ और पवत भी मिलते हैं; अगर वह 
इन सबसे डर जाय तो सैर घरी रह जाय ।फिर तो उसे दुनियासे 
मुँह मोड घरके किसी कोनेमें छुस बैठना चाहिये। लेकिन इस तरह 
दुनियासे डरकर लत्त्त-पस्त हो जानेवालेकी दशा नदीके प्रवाहमें 
बहते हुए. प्तेकी तरह ही दयनीय होती है। बिना प्रयत्नके कभी 
कुछ भी नहीं मिलछता। राजरोगी घोर अन्धकारकों भेदकर जीवनका 
प्रकाश पुनः तभी प्राप्त कर सकता है, जब वह क्षयसे बचनेके 
लिये तत्परताते काम छे और चैये न छोड़े । 

क्षयके बीसारको अनेक तरहंके विचार आया करते हैं --- कभी 
वह अपने लिये सोचता है, कभी अपने परिवारके लिये; कभी 
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अपने काम-धन्वेकी चिन्ता करता है, तो कभी भविध्यकी चिन्तामें 
हब जाता है; अनेक रुपोंवाला यह रोग बार-बार उसकी आशा- 
लता पर तुषारपात करता नजर आता है, आशाहूपी वौरको दुु 
आधीकी तरह नष्ट करता पाया जाता है; हाथमे आई हुईं सफलताको 
विफल बनाता श्रतीत होता है और चित्तको चिन्तारुद्द बना देता 
है। छेकिंग याद रहे कि मनकी यह चिंतित अवस्था क्षयकी समये 
साथिव है। चिन्ता क्षयकी उत्पत्तिका एक खास निमित्त होती है, 
क्षयकी स्थिति, वृद्धि और पुनर्जाग्नतिमं उसका अपना महत्त्वपूर्ण 
अंग रहता है। अतएव चित्तमें चिन्ता तो उत्पन्न ही न होने देनी 
चाहिये; उसे तो तुरन्त ही नष्ट कर डालता चाहिये | 

४ पँसनेवालेके साथ दुनिया हेंसती है, लेकिन रोनेवाढेको तो 
अकेले ही रोना पढ़ता है। जो स्वभावसे आनदी है, डसे छोग 
हूँदते आते हैं, और उदास दृहनेवालेसे दूर भागते हैं | हषै-मित्रोंको 
जुछाता है, शोक उन्हें दूर भगाता है।” विलकॉक्सके इस 
कथनका अनुभव किसे न होगा ? दु खमें आदमी जितना स्वय 
अपना साथी वन सकता है, उत्तना और कोई नहीं चन सकता, 
दूसरे उसके एुं.खकी जेसी-तंसी कल्पना कर सकते हैं, पर उसका 
सक्षात्कार नहों कर सकते। ससारकी आनन्द-सरिता दुखियोंके 
दु.ससे सूखती नहीं, बीमारकी वीमारीसे उसके सगे-सबधियों और 
इष-मित्रोंके जीवनका अनेकविध रस नष्ट नहीं होता--- उस रसकी 
परितृप्तिको कोई रोक नहीं पाता । ओर, क्या वजह है कि उसे 
रोकनेकी इच्छा भी की जाय ?*थदि हम संसारके प्रवाहके साथ बह 
नहीं सकते, तो क्यों न उसके किनारे खडे रहकर अपने भेत्रोंको 
'तृप्त करें और उस स्थितिमें अपने सगे-सम्बन्धियोंदी जितनी 
सहायता सिल जाय उतनी पाकर संतुष्ट रहें ? यदि क्षयका बीमार 
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अपने हृदयकों सम्तोषसे परिपूर्ण रक्खे और दूसरो पर विशेष आशा 
म बोबे, तो वह अपने सनकी समताकों सुरक्षित रख सकता है 
और सान्तवना पा सकता है | अगर वह स्वस्थ होनेका दृढ़ निश्चय 
कर के और चिक़ित्साके रुपमें दिनचर्याका यथार्थ प्रालन करनेमें 
अपने सनको लगा दे, तो बहुत संभव है कि अन्तमें लाखों निराशाके 
बीच छिपी किसी अमर आशाका उसे दर्शन हो जाय । 


र५ 
हितिपी 


यदपि इलाजकी सफलताका मुर््य आधार रोगी पर है, 
तथापि उसके मागकों सरल था विकट बनाना दूसरोंके द्वाथमे है । 
यह घ्वाभाविक है कि क्षय-जैसी वीमारीके होते ही सगरे-सम्बस्धियोंकी 
भावनाको आघात पहुँचे ओर वह उत्तेजित होकर रोगीकी सेवार्मे 
लगता चाहे - उसके काम आना चाहे। लेकिन अकेली भावनाते 
ससारका कोई ठोस और हितकारी काम क्चित्‌ ही हो पाता है । 
भावना सफल तभी होती है, जब उसके साथ विवेकका पुट हो। 
इसमें शक नहीं कि दुखीको अपने दुःखम मिन्नोके आश्वासनकी 
क्षरुरत रहती है, लेकिन जिस तरह दवा देनेम कुशलताकी आवश्यकता 
है,, उसी तरह दिलसे दिलको आखझ्जस्‍्त करनेकी भी अपनी एक कला 
होती है, और यह कला सबके पास पर्याप्त सात्रा्मे नहीं रहती । 
रोगीके मित्र उसकी सेवा-सहायताके लिये तत्पर रहें, और रोगीको 
या उसकी चिकित्सा करनेवांलोंको, जब थे चाहें, उनसे सहायता 
मिला करे, तो रोगी और उसके हितेषियोंके वीच एक सामंजस्य 
स्थापित हो जाय, और उसका परिणाम सी मीठा हो । इलाजके 
दरमियान रोगीका अपना मुख्य स्थान होना चाहिये ओर आसपासका 
वातावरण उसके भनुकूल रहना चाहिये । इलाजकी सफलताके लिये 
यह आवश्यक है कि रोगीको दूसरोंका अनुसरण न करना पड़े, 
बल्कि उसके साथी उसके अनुकूल रहा करें । 
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अगर रोगीके मिन्न उसे रात-दिन घेरे रहें, उसके सामने 
उसके दुःखकी समन्तापभरी चर्चा किया करें, उस पर तरस खायें, 
उसे अपने भले-बुरे अनुभव सुनावें, उसकी मोजूदगीमें उसके रोगके 
लक्षणोंकी चर्चा करें, उसे भौति-भौतिकी सलाहें दे, और रोज़- 
रोज़ उनका यही व्यवद्दार वना रहे, तो बताइये कि वीमार अपना 
_इख कैसे भूछे, केसे वह चित्तकों आन्त होनेसे रोके, और किस 
प्रकार निशिचन्त रहकर शान्ति ग्राप्त करे ? ऐसी अवस्थामें वह क्रूर 
उकता उठेगा, मन ही मन जलेगा, कुढ्ेंया, चिंढ़ेगा और हैरान 
दो रहेगा । क्या ही भच्छा हो यदि मिलने-जुलनेवाले, रोगीकों 
उसके संवंधका अपना दुःख न सुनायें, बल्कि दो मीठी वातों द्वारा 
उसका मनोरंजन करके उसकी उत्तम सेवा करें । उनकी उपत्थिति 
ही उनके हृदयके भावोंकों व्यक्त करनेके लिये पर्याप्त है । उसके 
लिये शब्दोंका उपयोग करनेकी आवश्यकता क्या: 
यह तो स्पष्ट ही है कि वीमारकों भीड़-भड़क्केसे तकलीफ़ 
दोती है-- बहुतोके बीचमें वह आरामसे रह नहीं सकता । जब 
घर छोड़कर दूसरी जगह जानेका निश्चय हो, तो इृष्ट यही है 
कि रोगीके साथ कम-्से-क्रम छोग जायें | इस रीतिसे उसमें और 
उसके साथियोंमें समरसता शीघ्र ही स्थापित हो जाती है और 
वह क्रायम रहती है । 
रोगीके कुछ हिंतेषी अन्धप्रेमी होते हैं, वे अपने प्रेमका 
दुर्पयोय-सा करते हैं । कुछ क्षयक्रा नाम सुनते ही अपने प्रियजनसे 
भागे-भागे फित्ते हैं । वे ढरते हैं कि कहीं नजदीक जानेसे वे 
ुद क्षयकी चपेटमें न आ जायें । ऐसे डरपोक द्वतेषी रोगीको 
उतनी हानि नहीं पहुँचाते, जितनी अपने आपको पहुँचा छेते हैं । 
उन्हें यद्द जान ढेना चाहिये कि क्षयका वीमार न तो सॉपकी 
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तरह किसीको डेंसता फिरता है और न पागल कुत्ते काटने 
दौडता है | उसका तिरस्कार करने ओर उससे दूर रहनेवाले स्पष्ट 
ही अपने अज्ञान और झूठे अमिमानका परिचय देते हैँ । 

क्षयके रोगीवे; लिये संसार जीवन-द्षेत्र नहीं रह जाता। वह 
तो अपने उपचारंके लिये ससारसे दूर चला जाता है, उसे छत््व 
संसारसे टक्कर लेने या उसके सघपमें आनेकी कोई द्वार्रत नहीं 
रहती । यदि वह अपनी ओछी बुद्धिके कारण स्वस्थ संसारके पचरंगी 
जीवनमें विक्षेप डालना चाहे, तो संसारियोके प्रेमसे हाथ घो बढे, 
तिरस्क्ृत व परित्यक्ृकी तरह उसे एकाकी जीवन विताना“पढडे, 
वह जीवनम दुखी हो उठे । इसी तरह ससारका कत्तंव्य है कि 
वह राजरोगीको वालककी भॉंति सुरक्षित रक्‍खे | अगर दुनिया 
उसके काम, उसकी चर्या और उसकी चिक्त्सिको न समझ सके, 
या ये सब उसे अच्छे न लगें, तो उसे चाहिये कि वह इस सबधर्मे 
तटस्थ रहे, मगर किसी भी हालतमें रोगीका मज़ाक न उडाये, 
उसका तिरस्कार न करे। यह तो स्पष्ट हे कि अगर राजरोगी 
और सब वातोंको छोड़ संसारसे केवल सहिष्णुता और डदारताकी 
भाशा रक्खे, तो इसमें अनुवित कुछ नहीं है । 

जिस तरह विद्याध्ययनके लिये हम अपने सुकुमार चालकक़ो 
किसी अच्छे शिक्षकके सिपुद करते हैं, उसी तरह क्षयके चीमारको 
भी किसी विज्ञासपात्र, अनुभवी, समझदार और खासकर रोगीके 
हितकी सदा चिन्ता रखनेवाले डॉक्टरके सिपुद करना चाहिये। इष्ट- 
मित्रों ओर रिस्तेदारोंकी “ हँफ '-हिम्मत-रोगीको आशावान वनाये 
रखती है, भोर अनुभवी मार्यदर्शककी “ हँफ” उसे सेकटसे पार 
उतारती है । उसका एक वाक्य, एक वचन, एक उदगार रोगीके 
दिनभरके दुःखको पलमें नष्ट कर देता है, उसे आशबस्त करता है 
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और उसके मनको हलका बना देता है'। उसकी वाणीमें आश्वासनके 
साथ अनुभव भी होता है । अगर रोगी अपने मागेद्शक या 
संछाहकारके साथ समरस हो जाय, तो उसका बहुत कुछ भार 
हलका हो जाता है । जिस पर रोगीको विश्वास न रहे, जिससे 
उसे हिम्मत न मिले, वह मार्गदशक क्षय-जैसी बीमारीमें विशेष 
उपयोगी नहीं होता । जिसकी आँखोंसे अम्ृतके बदले रोष झडता 
हो, जिसकी वाणीमें मिठास्के बदले कठुता हो, कठोरता हो, जिसके 
दिलमें रोगीके लिये सहानुभूतिके बदछे सख्ती हो, उसको आते 
देख रोगीका दिल हषेसे उछलता गहीं, बल्कि उसे एक घवका-सा 
लगता है, जो उसके लिये हितकारक नहीं होता । चिकित्सक 
रोगीके लिये तभी सच्चा और पूरा उपयोगी सिद्ध होता है, जब 
वह उसकी मित्नता प्राप्त कर छेता है, उसे सलाह देते समय 
मुख्यतः उसके हितका ही विचार करता है, आवश्यक और अनिवाय 
खेकी ही सलाह देता है, और जो बात रोगीके लिये संभव नहीं 
है, उसका ज्िक तक नहीं करता। अधिकतर रोगियोंके साधन सर्यादित 
रहते हैं । वे तभी लम्बे समय तक टिक सकते और अन्ततक 
चिकित्सामें काम आसकते हैं, जब कि उनका व्यर्थ व्यय थ कराया 
जाय । जो चिकित्सक था मार्गदशेक ' घन हरे, धोखा न हरे” की 
कोटिका द्ोता है, वह रोगीको छे बेंठता है । 

योजयते द्विताय -- सन्मित्रका यह लक्षण जिस मागदशक- 
में होता है, वही रोगीके दुःखको मिटाकर उसे डबार सकता है। 
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क्षयंके इछाजम कितना समय छूग जायगा, इस सम्बन्धमें 
निश्चित रूपसे कुछ कहा नहीं जा सकता। कुछ धूमकेतु ऐसे होते 
हैं, जिनके पथका पता नहीं चलता, यह भी नहीं कहा जा सकता 

उनकी एक-एक परिक्रमाकों कितना समय लगता है और वे फिर 
कब दिखाई पडते हैँ। यही हाल क्षयका है। निमोनिया और 
टायफॉइडकी तरह क्षयकी कोई मुद्दत नहीं रहती । यह तो निश्चित 
है कि उसके इलाजमें हफ़्तो ओर पखवाढोंसे काम नहीं चलता। 
यह भी तथन-सा है कि चार-छः महीनोंके अदर आदमी खडा नहीं 
हो सकता । रोगके बलावल पर से भी उसका समय निश्चित नहीं 
किया जा सकता । यहां किसी तरहकी कल्पता या धारणा काम नहीं 
देती, इसलिये उसमें उल्झना व्यथ है । जैसे-जैसे फेफ़डों पर 
रोगका अधर होता जाता है, वेसे-वैसे वाहर बुखार बगैरा लक्षण 
प्रकट होने छंगते हैं। फेफडोंकी खराबीकों दूर होनेमें वरसो बीत 
जाते हैं, ओर कभी-कभी तो वह पूरी तरह नावूद होती ही नहीं। 
इसलिये उसके आधार पर इलाज बन्द करनेका निर्णय नहीं क्या 
जा सकता। यह भी इष्ट नहों कि कोई वर्षो तक इलाज करनेको 
तैयार हो जाय, क्योंकि उसके बाद भी यह निश्चयपूर्वक नहीं 
कह्दा जा सकता कि सीतरी लक्षण सत्र मिठ ही जायेंगे; उलटे, 
इस तरहका निर्णय करनेसे रोगीको बेहद्‌ आर्थिक हानि सहनी पड़ 
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सकती है, और नेतिक दृष्टिसे कल्पनातीत शुकसान उठाना पढ़ 
सकता है। 

जबतक बुखार, तेज्न भाडी और दुबलता-जैसे लक्षण मौजूद 
रहते हैं, इलाज छोड़ा नही जा सकता; यही क्यों, तबतक आराम 
छोड़ और कुछ किया सी नहीं जा सकता। इन बाहरी लक्षणों 
पर विजय पानेके लिये जितता जरूरी हो, उतना समय देना 
चाहिये । आरामके सिलसिलेमें समय पाकर कप्तरत शुरू करना ओर 
क्रम-क्रमसे उसे बढ़ाते जाना भी इलाजका ही एक अंग है। यह 
कहना सी कठिन है कि कौन कितने समयमें किस हृद तक कसरत 
कर सकता है। लेकिन जितनी कसरत की जाती है, उतनी करनेसे 
शरीरकी गर्मीमें, ओर नाड़ी तथा श्वासोच्छूवासकी गतिमें कितनी 
वृद्धि होती है, यह बृद्धि कितने समयके अंदर दूर हो जाती है, 
और कितनी देरमें गर्मी बगेरा अपनी सर्यादामें आ जाते हैं, इस पर 
पे शरीरकी शक्तिका कुछ अन्दाज्ञ किया जा सकता है। मानसिक 
भर शारीरिक परिभ्रमके कारण शुरूमें शरीरकी गर्मी और «नाडी 
तथा सेंसकी गतिमें जो बृद्धिं होगी, वह धीरे-धीरे कम होती 
जायगी और जल्दी खतम हो जायगी। आगे चलकर अगर यह 
वृद्धि नाम-मान्रकी ही हो, अथवा आमतौर पर जितनी द्वोनी 
चाहिये, उतनी ही हो, तो यह अनुमान किया जा सकता है कि 
सुधार अधिक-से-अधिक हो खुका है। जबतक रोगीके शरीरतंत्रमें 
भिन्न-भिन्न प्रकारका -- ज्वर, नाडी, सन आदिका -- आवश्यक 
सन्तुलन अधिक-से-अधिक उत्पन्न न हो जाय, तबतक इलाज 
-ज्षारी रखना चाहिये। 

इलाजमें कितना समय लग जायगा, इसका आधार कुछ इस 
बात पर भी है कि रोग किस अवस्थामें पहचाना जाता है और 
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इलाज कब शुरू होता है। यदि शुरूमें अकारण देर न की जाय, 
या कम-से-कम देर की जाय, तो उसी हिसावसे अन्तमे समयकी 
अधिक बचत होती है। और स्पष्ट ही अविक थाच्छनीय भी यही है 
कि शुरूकी अपेक्षा अन्तका समय बचे । वादका समय बचानेका मौका 
. मिल भी सकता है, शायद न भी मिले, और मिले भो तो शायद 
बह सतोपजनक न हो। 

इस बीमारीमें समयका अनादर करना हितकारी नही होता। 
एक फ्रासीसी कहावत है कि “जो कुछ समयके विरुद्ध --- उसकी 
परवाह किये बिना -- किया जाता है, समय भी उसकी परवाह 
नहीं करता। * क्षयके वारेमें यह कहावत भलीमेति चरितार्थ होती है। 
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क्षयका अन्त उसके जन्मकी तरह विलक्षण और अदभुत 
है। रोगके लक्षण दव जाते हैं, शक्ति आ जाती है, काम-काज 
होने लगता है, फिर भी शरीर रोगांकित तो रहता ही है। शरीरके 
साथ क्षयका कुछ वैसा ही सम्बन्ध हो जाता है, जैसा दो लड़ने- 
वाले पड़ौसी राज्योंके बीच युद्ध समाप्त होने पर रहता है -- 
लड़ाई तो खतम हो जाती है, लेकिन शंका दोनोंके दिलमें बनीं 
रहती है: पता नहीं, कोन कब अचानक हमला कर दे, इसलिये 
दोनो होशियार रहते हैं, शत्रात़्ते सल रहते हैं और शब्ल-बद्ध हो 
कर सन्धिकी रक्षा करते हैं। यदि इलाज सफल रहा, तो क्षयका 
हमला व्यापक नहीं हो पाता, उससे जो खराबी पैदा हुई थी वह 
मन्द भौर बन्द हो जाती है, ओर फेफड़ोका जितना भाग क्षयसे 
अल्तिप्त रहा था, उतना नष्ट होनेसे बच जाता है। इलाजकी 
सफलताका अर्थ है, ठेह ओर क्षयके बीच शद्धबद्धू सन्धि | कसी- 
कसी यह सन्धि जीवनमर क्रायम रहती है,, कमी देरमे या जल्दी 
दृट जाती है और तब क्षयके हमले पर हमछे होने लगते हैं। 
यदि इलाजके फलस्वरूप ज्वर, शोष, थकान, भादि क्षयके महत्त्वपूर्ण 
लक्षण लुप्त दो जाते हैं, और लगातार पूरे दो सार तक फिर प्रकट 
नहीं होते, तो अकसर समझौता स्थायी हो जाता है, रोगका त्रास 
मिट जाता है ओर यह साव लिया जाता है कि रोग पूरी त्तरह 
वहमें आ गया; इसके वाद यदि जीवन मर्यादापूवक व्यतीत किया 
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जाय तो क्षयसरें परेशान होने और फिरसे पठकनी खानेकी सम्भावना 
कम ही रह जाती है। क्षयरोंगीको अपना उत्तर जीवन “-- 
चिकित्सके वाढका जीवन-- सरल और सफल वनानेके लिये अपना 
समूचा व्यवहार इस तरहका बना लेना चाहिय्रे कि क्षयंणो पुनः 
भडकमेका मौका ही न मिल्े। क्षयके वीमारमे ताकत आती तो 
है, ठेकिन वह असल ताकत-जैसी नहीं होती, ध्यक्रे संचारसे 
फैफडोंका कितना भाग नथ्ट हुआ है, कितना निरुषयोगी वना है 
और कितना नीरोग व कायक्षम रहा है, यह जानना जरूरी है, 
क्योंकि ताकत उसी हिसावसे आती है । यह तो निश्चित ही है 
कि क्षयके बीमारकी सहन-शक्ति स्वस्थ दाम जितनी ओर जैसी 
रहा करती थी, बीमारीके वाद उतनी और वेंसी नहीं रद्दती। 
इलाजके द्रमियान रोगीको अपने लिये जो नई दिनचर्या वनानी 
पड॒ती है, आवश्यक हेर-फेरके साथ उसका ब्हुत-कुछ अशण उसे 
/ स्वस्थ ” होने पर भी जीवनभर काण्म रखना चाहिये । उसे मर्यादा 
ओर भ्रम-सीमाका उलृघन न करना चाहिये, हर तरहकी अतिसे 
बचना चाहिये, जागरण न करना चाहिये; युक्ताहारी रहना चाहिये, 
आवश्यक और उचित मात्रा पुश्किरक डुराक लेनी चाहिये, भीड- 
भडकेसे बचना चाहिये; खुली और ताज्ञी हवाका त्याग न करना 
चाहिये, हृदसे ज्यादा शारीरिक ओर मानसिक श्रम न करना चाहिये; 
जिन कार्मोंकी बहुत ही एकांग्रताके साथ, बड़े वेगसे, देरतक करना 
पढ़ता हो, उनसे बचना चाहिये; अपने आस-पास जरूरतसे क््यादा 
उपाधि न वहानी चाहिये, सम्भोग क्वचित्‌ ही करना चाहिये और 
सवसे बड़ी वात जो आरामकी है, उसे कमी भूलना न चाहिये। 
छुट्टीके दिनोमें इधर-डघर “भटकनेके वजाय आराम करना चाहिये 
ओर कई दिनोंकी चढ़ी हुई थकावटको उतारनेका पूरा खयाल 


श्र मरुकुज 


रखना चाहिये । जिस तरह उपवास और रेचनसे पेस्का मल दूर 
होता है, उसी तरह समय पाकर भरपूर आराम करनेसे शरीर 
और मनकी थकान मिट्ती है। सालमें एकाघ महीना कामधम्धेसे 
छुट्टी लेकर पूरी तरह आराम किया जाय तो रोगको वशमें रखना 
आम्तान हो जाता है। 

क्षयके प्रकट होनेपर ओर उसके वह्ममें आ-जानेके बाद भी 
ओऔरोकी तरह क्षयके बीमारको दूसरी तरहकी बीमारियों होती हैं, 
और मिठती हैँ; लेकिन इन बीमारियोमें उसे ओरोंकी अपेक्षा ज्यादा 
सावधान रहना चाहिये। खासकर सददीका और सदीकी बीमारीका 
पूरा ख़याल रखना चाहिये। किसी भी दशामें उसकी उपेक्षा न 
करनी चाहिये। जबतक नये पैदा हुए रोगका असर पूरी तरह सिट 
न जाय, तबतक होशियारीसे काम लेता चाहिये ओर दूसरे रोगके 
कारण उत्पन्न कमक़ोरीके दिनोमें क्षयक्री सिर उठानेका मौका न 
मिल जाय, इसका ध्याव रखना चाहिये । 

अपने उत्तर जीवनमें क्षयके बीमारकों स्थान-परिवर्ततकी कोई 
ख़ास क्षरूरत नहीं रहती, न सबके लिये वह सहज ही होता है। 
वह जहा-कहीं भी रहे, उसके रहनेका मकान हवादार, उजेलेबाला 
और साफ होना धाहिये; घरमें ऐसा प्रबन्ध होना चाहिये कि रोगी 
जब चाहे, आराम कर सके । आदर्श वातावरण और आदर कार्य 
प्राप्त करना तो उसके लिय आसान नही होता। कई अपने व्यवसायको 
' बदल नहीं सकते । बदलनेसे उन्हें कोई निश्चित लाभ नहीं हो 
पाता । नये व्यवसायमें निपुण होने और उससे पर्याप्त आमदनी 
कर लेनेकी चिन्ता बनी रहती है | अगर पेशेमें या काममें बिना 
सोचे-विचारे परिवतन किया जाता है, तो अन्तर्में पछताना पड 
सकता है । यवि रोगीके असल व्यवसायमें स्वास्थ्यके लियि घातक 
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भश हदसे क़्यादा और गभीर प्रकारके न हों, तो उसी व्यवसायमें 
लगे रहना अच्छा है। आजीविकाके या दूसरी क्िम्मेदारीवाले काम्मोमें 
आदमीका जितना समय खच होता है, उससे दुगना समय उसके 
अपने पास रहता है । क्षयरोगी अपने उत्तर जीवनमें किस तरहका 
काम कैसे वातावरणमें करता है, रोगके साथ उसकी सन्धिके कायम 
रहने-न रहनेका आधार इस पर उतना नहीं होता, जितना इस बात 
पर होता है कि वह अपने पासके शेष दुगने समयका उपयोग 
किस प्रकार करता है | इस शेष सप्तय पर उसका सम्पूण अधिकार 
रहना चाहिये । यदि वह अपने शेष समयके १४ से १६ घण्टोमे 
रोज्ञ उचित आराम करे, व्यथंकी झझेंट मोल न छे, किकेट, टेनिस, 
फुटबॉल, हॉकी, खो-खो वगेरा श्रम पहुँचानेवाले खेलोंमें दिलचस्पी न 
रक्‍खे, नाटकघरोंमें और बड़े-बड़े समाभवनोंमें होनेवाली विराट 
सभाओंमें क्वचित्‌ ही जाय, मन और शरीरको विश्राम व शान्ति 
दे, और शक्तिका उपयोग किफायतकें साथ करे, तो क्षयपर उसका 
प्रभुत्त दिन-बद्न हृह होता चलेगा और अन्त स्थायी चन जायगा। 
लम्बी उमर तक जीनेके लिये उसे अपनी तृष्णाओं और अभिलाषाओको 
कम कर लेना चाहिये और सन्तुष तथा एकमार्गी जीवन विताना 
चाहिये । काम उतना ही करना चाहिये, जितना बिलकुल आवश्यक 
ओर अनिवाय हो । आलत्य और प्रमादके समान नीतिका नाश 
करनेवाले दोषोंसे मुक्त रहने और दुनियाके लिये वोझरूप न बननेके 
लिये जितना ज़रूरी हो, उतना ही काम करके सन्तुष्ट रहना चाहिये। 

वैसे, इस रोगका स्वभाव फिर-फिर जागनेका है, लेकिन इससे 
डरते रहनेकी कोई जरूरत नहीं | जब इलाज समय पर, योजना- 
पूरक और पूरा-पूरा किया जाता है, और रोगी श्रमकी सीमाका 
उहूघन नहीं करता, तो खतरा बहुत कम दो जाता है । रोग फिरसे 
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आँधी या बवण्डरकी तरह क्वचित्‌ ही जागता है | जागनेसे पहले 
उसकी टंकार सुनाई पड़ती है | अगर यह टंकार सुनते ही रोगी 
चेत जाय, ओर श्रमको यथासंभव कम करके आरासकी मात्रा 
बढ़ा दे, तो रोगका जागना और प्रकट होना रफ जाय। 


यह टंकार अनेक रूपोंमें सुनाई पडती है। यदि इसकी 
अवगणना की जाय और यह सोचकर सन मना छिया जाय कि 
सब कुछ अच्छा है, तो फिरसे पछाड़ खानेकी नौषत आ सकती है, 
और फिर वही इलाज अथसे इति तक्न करना पड़ सकता है; 
ओर यह तो स्पष्ट है कि दूसरी बार उसका परिणाम उतना अच्छा 
नहीं होता । विषम परिस्थितियोंका सामना करनेकी हमारी शक्ति 
सीमित ही होंती है -- अनन्त नहीं होती -- खासकर क्षयते बचने- 
के बाद तो वह किसी भी दश्शामें अखूट नहीं रहती । इस शक्तिको 
बार-बार चुनौती देना मौतको न्योता देना है। रोगकी पुनर्जाप्रतिकी 
ठंकार प्रथम जाग्रति-जेसी ही होती है -- चित्त अशान्त और चिह- 
चिढ़ा बन जाता है, होशियारी ग़ायव हो जाती है, थकावट माहम 
होने लगती है, वज्ञन क्रम-क्मसे लगातार घटने लगता है, शरीरकी 
* शर्मीमें विशेष परिवरततेन होता रहता है, खाँसी और कफकी शिकायत 
फिर पैदा हो जाती है था बढ़ जाती है और बराबर बढ़ती रहती 
है, पाचनशक्ति मन्‍्द हो जाती है, और बदहज्ञमी व कब्ज्ञ वग्रैरा- 
की शिकायत वार-बार रहने लगती है। रोगीको चाहिये कि ऐसे 
समय वह तुरन्त चेत जाय, अनुभवी चिकित्सक की सलाह छे और _ 
जीवनमें आवश्यक परिवतेन तुरन्त कर)डाले | जव इन चेत्तावनियोंकी 
सुनवाई नहीं होती, तो ये सब क्षयके लक्षणके रूपमें स्थिर हो 
जाती हैं, और रोग पुनः भड़क उठता है। 
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जिस तरह पहली बार क्षयत्रे उबरनेका आधार रोगी पर है, 

उसी तरह पुनः क्षयसागरमें फिसलनेसे बचना सी बहुत-कुछ उसीके 

हाथ है | अगर पार उतरनेवाला “मूल, उद्धत, दुबंढ मनवाला 

अथवा घ्वेच्छाचारी ” नहीं बनता, तो वह पार हो छेता है, और 

जीवनमें कुछ हद तक कर्ता ओर विशेषकर दृश वनकर रसपान 
करता रह सकता है | 


श्८ 
रतिदान 


क्षयका अथ है, शक्तिका हास; क्षयते उबरनेका मतलब है 
पुनः शक्ति प्राप्त करना। मनुष्य शक्ति-संचयके बल पर क्षयसे 
अलिप्त रहता है; संयोगवश क्षय कभी शरीरमें प्रकट हो जाता है, 
तो उसका मुकाबला करनेके लिये, उससे बचनेके लिये और दुबारा 
उसके फन्देसे मुक्त रहनेके लिये शक्ति-संचयसे अपूर्न सहायता 
मिलती है। एक बार शरीरमें क्षयका सेचार होनेके बाद शक्ति 
पुनः ग्राप्त होती है, लेकिन साथ ही उस श्वाक्तिको पलमें नष्ट करने- 
वाले तत्त्व -- क्षयबीज -- भी शरीरमें वास करने लगते हैं, अत- 
एवं जिस तरद्द एक बैंधी हुईं आमदनीवाला आदमी किफायतसे 
काम लेकर ही बेफ़िक रह सकता है, उसी तरह राजरोगीको भी 
अपनी शक्ति बड़ी किफ़ायतके साथ खच करनी पड़ती है --- 
यही उसके लिये उचित भी है। जीवन-निर्वाहके लिये, आलत््य और 
प्रमादसे मुक्त रहनेके लिये, और अपने मलुष्यत्वको नह्ट होनेसे 
बचानेके लिये, शक्तिका व्यय आवश्यक और अनिवाय होता है, 
बिता उसके जीवन मनुष्यजीवन नहीं रह पाता। लेकिन यह एक 
जानी हुई बात है कि इन कारणोंकों लेकर जितनी शक्ति खर्च 
होती है, उससे कहीं क्यादा और निरथेक व्यय स्वेच्छाचारके कारण 
होता है। राजरोगीको भरसक इससे ब्चना चाहिये । 

रतिदाव या सम्भोगमें शक्ति ओर श्रम दोनोंका व्यय होता 
है। यदि इसमें अति की जाय, तो यह स्वस्थ मनुष्यको भी क्षीण 
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और निस्तेज बना देता है। राजरोगीके लिये तो यह खतरनाक 
ही सावित होता. है | रोग जाग्रत हो या सुप्त, अति दृरहालतमे 
त्याज्य है, जबतक रोगके लक्षण मोजूद हो, परिमित मात्रामें भी 
सम्भोगकी छालसाका पोषण या अमल करना डचित नहीं। छठी 
पुरुष दोनोंके लिये यह बबन समान रुपसे आवध्यक है। 

रोगके लक्षणोंकि दवते ही शरीर धुदृद, सम्क्त ओर रोगके 
भयप्ते एकदम मुक्त नहीं हो जाता ! जब बुखार-जैसे महत्त्व 
लक्षण लगातार दो वर्षो तक प्रकट नहीं होत, तभी यह माना 
जाता है कि राजरोगी प्राय. भयसे भुक्त हो चुका है और उसे 
नया जीवन मिला है | लक्षणोंके लुप्त होनेंक बाद दो बंप तक 
आर फिर आगेके एक-ढो वर्षोत्तक रोगीकों नियमपूर्वछः नक्तिवा 
सचय ओर उसकी ब्ृद्धि करनी चाहिय | जिस तरह जन्मके दाढ 
३०-३५ वषत तक शरीर और मनके विक्ासयुगम सम्भोग विम्ुख 
रहकर लाभ उठाया जाता है, उसी तरह रोगके लक्षणोके अदृष् 
होनेके वाद्‌ -- कोई तीन साल तक -- रोगी रतिदानसे विमुख रहे, 
तो उसे विशेष राम होता है ओर झरीर पुन. ठीक-ठीक मुगठित 
बन जाता है । 

जो कत्तव्यपरायण हैं, उन्हें अपनी जक्तिका विचार करके 
अपनी ज़िम्मेदारी बढ़ानी चाहिये | क्षयके वीमारकों वीमारीक लक्षण 
दूर होनेके वाद भी कम-से-कम तीन साल तो अपने शरीरको झुगठित 
बनानेमे विताने चाहिये, इस वीच रतिंढान और प्रजोत्पादनम लगनेसे 
स्वास्थ्यनिर्माणमें स्पष्ट ही वाधा पहुँचती है । संभोगके परिणास- 
स्वरूप एक तो पुरुषको कसजोरीका सामना करना पडता है और 
दसरे, सन्तान पैदा करके अपनी क्षिम्मेदारियोंकों बढ़ा लेनेसे स्वास्थ्यका 
मार्ग सरल नहीं रह जाता-- उसके विषम और विकट बन जामेका 
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दर रद्दता है | यदि ज्ीको क्षयके बाद तुरन्त ही एकाध वसेमें 
गरभ रह जाता है, तो उससे क्षयका पोषण होता है और दबे 
हुए रोगके फिरसे भड़क उठनेकी अप्रिय संभावना बढ़ जाती है । 

चूँकि सम्भोग या मैथुनके कारण क्षयक्रों पोषण मिलता 
है, इसलिये विवाहित त्ञी-पुरुषोंको पूण स्वत्थ होने तक उससे दूर 
ही रहना चाहिये -- इसीमें उनकी भलाई है। और, जो अविवाहित 
हैं, उन्हें रोगके ठीकसे वशरमें आ जानेके बाद भी कम-से-कस 
तीन साल तक ब्याह न करना चाहिये, इन दिनों ब्याह करके अपनी 
ज़िम्मेदारियोको बढ़ाने ओर कई तरहसे शक्तिका व्यय करनेवाले 
अवसरोंको न्योता देने ओर शक्तिकी कमीका बोझ ढोनेमें कोई 
लास वहीं । 

वैसे, इधर-इधर हमारे आचार-विचारमें काफ़ी परिवर्तन होने 
लगे हैं; मगर सयाई-शादी अब भी छोटी उम्रमें होती रहती है। 
इसलिये क्षयके शिकार बने हुए अनेक नौजवान अगर शादीशुदा 
नहीं, तो सगाईवाले जरूर होते हैं । एक बार प्रकट होनेके बाद 
क्षयकी मर्यादा या मुद्दत कोई बता -नहीं सकता । अलग-अलग 
व्यक्तियोंसं उसका रुप और उसकी मुहृत भी अछूग-अलूग दोती 
हैं। दबनेके बाद भी दो-तीन साल तक वह बिलकुल दिखाई नहीं 
पड़ेगा, यह कहना कठिन है। ऐसी दक्षामें एक विकट प्रश्न यह 
उपस्थित होता है कि सगाई क़ायम रकक्‍्खी जाय या तोड़ दी जाय। 
इसका सीधा ओर सच्चा उत्तर तो एक ही हो सकता है; लेकिन 
वह प्रचलित रुढ़िंके विरुद्ध पढ़ता हे । फिर भी यदि हम सगाईसे 
सम्बद्ध वर-कन्या या युवक-युवतीके हितको प्रधानता दें, ओर लोकाचार 
को एक ओर रबखें, तो राज़ीसे हो या नाराज्ञीसे, शेय तो इसीमें 
है कि सम्बन्ध तोड़ दिया जाय । इसमें रोगीका भी हित है, ओर 
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दूसरे पक्षका भी हिंत है। बीवनमें कई ऐसे अवसर आते हूँ, जब 
मनुष्यके मनोरथों पर वज़पात-सा होता है । अकसर अपनी प्रिय 
अभिलाषाकों नष्ट करनेवाले काम भी मनुष्यको कत्तेव्यवश करने 
पढ़ते हैं। व्याहका सम्बन्ध जीवनव्यापी सम्बन्ध है। जीवनके सुखी 
या दुखी रहनेका आधार बहुत कुछ विवाहित जीवन पर है। इसलिये 
जीवनके इस महान्‌ और अपू् प्रस्नके सम्बन्धमं उद्ासीनता था 
लापरवाहीसे काम ठेना अच्छा नहीं | जो आवश्यक है, उसे तो 
अरुचिकर होने पर भरी कत्तेव्य-चुद्धिसि, इृढतायूवक्क कर ही लेना 
चाहिये --- दूसरा कोई उपाय नहीं । 

यदि कोई इसका यह अथे लगाये कि क्षयप्रस्‍्त द्री-पुर्प 
सदाके लिये विवाहित जीवमके अयोग्य बन जाते हैं, तो वह ठीक 
नहीं । जब इलाज सफल हो जाता हैं, रोग पूरी तरह परात्त्त 
हो चुकता है, ओर निर्भयताकी दृश्टिसि ऊपर जितना समय सूचित 
किया है, उतना सकुशल बीत जाता है, तो रोगीको विवादित 
जीवनकी पात्रता और वैसा जीवन वितानेदी सन्धि अवध्य प्राप्त 
होती है । वह अपनी सन्‍्तानेच्छाको तृप्त कर सकता है । उसकी 
सनन्‍्तान सी ओौरोंकी तरह छतस्य उत्पन्न होती है और यदि उसका 
उचित रीतिसे पालन-पोषण किया जाय, तो नीरोग भी रहती है | 
बह सनोनुकूल अपना विकास भी कर लेती हैं और दूसरोंकी तरह 
वह भी जीवनमे अपना एक स्थान बना लेती हैं । 


दि 
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इससें तो कोई शक नहीं कि शरीरमें रोगके पेदा होनेके बाद 
उसे निर्मेल करने या उस पर विजय पानेके लिये यत्न 'करनेसे 
अच्छा तो यह है कि रोगक्ो पैदा ही न होने दिया जाय | यह 
दूसरा तरीक़ा पहलेसे कहीं अधिक सौम्य व हितकारक है. और 
इसमें शक्ति व सम्पत्तिका व्यय भी कम होता है ।लेकिन शरीरका 
नीरोग रहना ही बस नहीं है। सैकड़ो मनुष्य ऐसे होते हैं, जो 
बीमार तो नहीं कहे जाते, फिर भी उनमें तन्दुरुत्तीकी चमक नहीं 
पाई जाती । शरीरका नीरोग रहना और खत्थ होना, दो अलग 
चीजे हैं। नीरोग अवस्थामें रोगका अभाव द्वोता है, लेकिन जीवनी- 
शक्ति आदिकी मात्रा कम और हलके दर्जेकी होती है। स्वस्थ 
अवत्थामें न सिर्फ रोग ही नहीं होता, बल्कि जीवनीशक्ति उत्तम 
कोटिकी रहती है और शरीर और मन सदा विकासशील रहते हैं । 
स्वास्थ्य उतना सुलभ ओर सामान्य नहीं होता, जितना कि माना 
जाता है। स्वास्थ्यका तेज व्यक्तिके चहेरे पर सहज ही झलकता 
है। बहुतेरे लीग नीरोग रहनेमें सन्‍्तोष मान लेते हैं, लेकिन 
याद रहे कि क्षय-जैसे रोगके अधिकतर शिकार भी इसी भ्रेणीके 
लोगोंमें होते हैं ' लोग स्वाध्प्यके महत्त्व और मूल्यको भूल गये हैं । 
लोक-जीवन् से क्षयका सम्पूर्ण नाश करनेके लिये यथा उसे 
इतना निबल बना देनेके लिये कि वह कभी सिर ही न उठा सके, 
लोक-जीवन और लछोक-संगठनमें सांगोपांग परिवततकी आवश्यकता 
है। क्षय केवल वेद्रकका विषय नहीं; जनताके राजनेंतिक, सामाजिक, 
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कौंटुम्विक और आर्थिक जीवनका क्षयकी व्यापकताक साथ बहुत 
घना सम्बन्ध है। क्षयक्री रोकका विषय विश्ञाल ओर व्पिम है। 
यदि सरकार चाहें और तत्परता दिखाये तो क्षयकी वत्तमान 
व्यापकता बहुत कम की जा सकती है। 
क्षयकी रोकके लिये जिन सावजनिक उपायोका श्रयोग आवश्यक 
है, उनकी विस्तृत चर्चा करनेका यह स्थान नहीं। इमारे ज्यादातर 
शहरोकी रचना, रहने ओर कामकाज करनेके लिये बने हुए मकानों 
ओर कारखानोकी वनावट, शहरोंकी वेहद भीड और दतन्‍्दुदत्तीको 
हानि पहुँचानेवाली खूराक, धनेका अभाव, गराबकी लत और उप्वी 
वातावरण, वगैरा सभी क्षयके अच्छे मददगार हैं। सरकारें चाहें, 
तो इन सवका शअ्रतिकार कर सकती है । 
लेकिन आज तो न सरकारोंको इसमें कोई दिलचस्पी है, 
न परिवतेनके कोई लक्षण नज़र आते हैं। लेकिन इसका यह मतलब 
नहीं कि आजकी प्रित्यितिम क्षयक्री रोकथामके लिये कुछ क्या 
ही नहीं जा सकता । यदि हमारे परिवार और उन परिवारोंके व्यक्ति 
चाहें, तो अपने आस-पास क्षयकों फैलनेत्े रोक सकते हैं। शुरके 
एक अध्यायमे हम यह देख चुके हैं कि क्षयक्षी उत्पत्तिमें चेतन- 
रजका हाथ कितना नगण्य है। इस रजके विरुद्ध युद्ध छेइनेमें 
कोई सार नहीं -- इस तरहका बुद्ध न केवल निरथक, निरुपयोगी, 
निष्फल ओर अशक्य है, वल्ड्ि वह क्षयवता सफल विरोध करनेके 
मार्ग रुकावट पैदा करता है, विरोधियोंको पयश्न८ बनाता है| 
हैं, थदि ध्षयक्रों जगानेवाली परित्यितिके खिलाफ युद्ध छेडा जाब, 
तो अवश्य हो क्षयकर पख काटे जा सकते है। जिस तरीकेते क्षयके 
वीमारकी दिनचर्याक्ली रचना करके रोगको वश किया 


हर र कया जाता है, 
ओर चिकित्साके अन्तमे जिस दिनचर्याको उत्तर जीवनक्ा अंग 
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बनानेसे क्षयके फिर उभड़नेकी सम्भावना एकदम कम्र की जा सकती 
है, यदि आमतौर पर सभी कुठुम्ब उसी तरहकी दिनचर्याकी अपना 
लें, तो क्षयका प्रसार बहुत-कुछ रुक जाय। 

सामान्य नियम तो यह है कि जो वाधायें शारीरिक स्वास्थ्यको 
हानि पहुँचाती हैं, वे क्षयकी पोषक होती हैं। जहाँ विकासका 
अवरोध द्वोता है, वहां निश्चय ही विनाशके प्रादुर्भावकों अवकाश 
मिलता है । हमारी घर-गहस्थीमें ऐसे अनेक आरोग्यघातक विद्न 
उपस्थित होते रहते हैं, जो या तो परम्परागत द्वोते हैं था आकस्मिक । 
ये विप्न जितने दूर किये जाते हैं, क्षय भी उतना ही क्षीण होता 
है। “'हारीरमारय खलु धर्मेसाधनम्‌, ? जैसे अनेक प्राचीन 
वचनोंके रहते हुए भी हमारे यहाँ शरीरकी ही अधिक उपेक्षा की 
जाती है। बालकको नीरोग देखकर हम सन्तुष्ट हो रहते हैं। उसके 
स्वास्थ्ययो और उसकी जीवनी-शक्तिको बद्वानेका और रातदिन होने 
वाले उसके विकासको विप्न-बाधाओंसे दूर रखकर उसे स्वास्थ्यवधक 
आदत सिखानेका कोई यत्न हमारी ओरसे नहीं होता -- इस 
विषयमें प्रायः हम उपेक्षासे ही काम छेते हैँ। लड़कों और लड़कियोंकि 
शरीरको सुदृढ़, उुगठित और सुढोल बनानेकी ओर हमारा ध्यान 
ही नहीं जाता। लडकियोंमें पाई जानेवाली सहज स्फूर्ति, उमेग 
ओर उल्लास आदिको विषधर सपेकी भौति प्रकट होते ही दवा दिया 
जाता है। उन पर असमय ही गंभीरताका बोक्ष लादकर उनके 
विकासको कुण्ठित बना दिया जाता है। बचपन ही में ब्याह करके 
उन पर घर-गृहस्थी और मातृत्वका भार छाद दिया जाता है। 
इस तरह उनके साथ शुरूसे अक्षम्य अत्याचार किये जाते हैं। 
सारी दवा ही ऐसी बना दी जाती है कि जिसमें श्रियोंका जीवन 
कभी नवपस्कनवित रह ही ने सके। बालविवाह, बेक्ोंड विवाह, 
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पर्दाप्रथा, छोटी-छोटी जातियोंके सेक्रुचित दायरेंमें विवाह करनेका 
आम्रह, आदि शरीर-शक्तिका हाप्त करनेवाले अनेक तत्त्व भाज भी 
समाजमें प्रतिष्ठित हैं। ये और ऐसी दूसरी प्रधायें स्वास्थ्यके लिये 
घातक हैं, मीवनके सौन्दयको नष्ट करनेवाली हैं और क्षय-जेसी 
वीमारियोको प्रत्यक्ष या अप्रत्यक्ष रुपसे आक्रमणकी अनुकूलता कर 
देनेवाली हैं। यदि व्यक्ति और परिवार चाहँ तो त्रे इनमे से कई 
अनि तत्त्वोंको सहज ही नष्ट कर सकते हैं। 

राजरोगीकी दिनचर्यामें नीचे लिखी बातोंका प्राधान्य होना 
चाहिये: यथासम्भव हवा और प्रकाशके चीच रहना, घरमें हवा 
ओर उजेलेका पूरा-पूरा प्रवध होना, घरकी वत्तीके हिसावसे स्थानकी 
दिपुलता रहना, गरीरके सास्थ्यको टिकाने कोर बदानेवाला आहार 
करना, भनको शान्त ओर चरीरकों अवलान्त रखना, सब प्रकारकी 
अतिका त्याग करना, निश्चित्त रहता, और निष्ठापूषक नियमोंका 
पालन करना। शरीरकों क्षयसरे अलिप्त रखनेमें इन सबकी सद्दायता 
बहुत उपयोगी होती“है। अपनी मर्यादामें रहकर परिश्रम करनेका 
आग्रह भी क्षयको दूर रखनेमें सहायक होता है। 

राजरोगीकी यह दिनचर्या किप्ती बीमार और दुबलकी दिनचर्या 
नहीं है । यह बल ओर उत्साहसे युक्त है, और यही वजद्द है कि 
इसकी सहायतासे क्षय जैसे घातक रोगते बचने ओर टिकनेका 
अवसर प्राप्त होता है। जो क्षयकी चपेठ्में नहीं भागे हैं, उनके 
लिये तो यह अत्यन्त प्रभावशाली है ; राजरोगीकी दिनचर्यामें प्राकृतिक 
नियमों के अनुकूल तत्त्वोंकी विधुलता रहती है। कुद्रतके कामूनके 
मुताबिक चलकर जीवनमें जितनी ठोस और विशिष्ट सिद्धि प्राप्त की 


जाती हैं, उतनी उन काबूनोंको तोढ़ने या उनकी उपेक्षा करनेसे 
नहीं मिलती ) 
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क्षयके सम्बन्धमेँ जितनी बातें अबतक निश्चित रूपसे जानी 
गई हैं, थे संक्षेपर्म इस श्रकार हैं 

सतारकी सुसंत्कृत प्रजायें प्राचीन कालसे क्षयके संत्गका 
अनुभव करती आई हैं | 

क्षय हर उम्रके मनुष्योंको होता है; जवानीमें वह क््यादा 
पाया जाता हैं । 

क्षयके दो प्रकार हैं: उग्र और मद । उच्च क्षय असाध्य 
हाता हैं; और मन्द क्षय साध्य । 

क्षय जल्दीसे परख लिया जाय, तुरन्त उसका इलाज शझुद् 
हो जाय, और वह पर्याप्त समय तक कराया जाय, तो रोग साध्य 
रहता हैं । विलम्ब, असावधानी और चिकित्सुके आवश्यक साधनोंका 
अभाव साध्य क्षयकरों भी असाध्य बना ठेता है । 

क्षयरज और क्षयप्रेथियां तो बेशमार लोगोंकी देहमे पाई 
क्षाती हैं; लेकिन क्षयके शिकार कुछ थोड़े ही लोग होते हैं । 

क्षयग्रंथियोंकी उपसत्यितिका अर्थ हमेशा क्षयरोग नहीं होता। 

* अतिकूल परिस्थिति” क्षयक्री जननी है । 

क्षयंके उपचारमें दवा, पिचकारी या अन्य ऐसे डपाय विशेष 
'उपयोगी नहीं होते । क्षयकरी कोई अचूक द्ववा अभीतक जानी 
नहीं यई । 

क्षयकी- चिकित्साका अथ हैं, अयरोगीकी दिनचर्याका हितकारक 
निर्माण; आहार-विद्वार-योगका परिपूण पालन | 


जबतक बुखार वगेरा विषजन्य छक्षण मौजूद रहें जे 
रोगीके छिये बिकित्साके नीचे लिखे अंग प्रधान और अनिवाय 
माने जाने चाहिये: 

१, सम्पूर्ण आराम 

१२ हज्ञम होने लायक पुश्कारक ,खूराक 

३ ताज्जी हवा ओर श्रकाशमें निवास 

४ नियमपालव 

५ निश्चिन्त मनोद्शा 

और, बाहरी लक्षणोंके छप्त होने पर 

६ क्रमानुसार व्यायाम । 

क्ष्यका अथ है, शक्तिका द्वाल्ा । योजनापूर्वक व्यायाम 
करते हुए जबतक उत्तरोत्तर शक्ति प्राप्त होती रहे, तक्तक इलाज 
जारी रखना चाहिये । 

क्षयकी चिकित्सामें स्थात या प्रदेशका विशेष महत्त्व नहीं। 
क्षय सभी स्थानोंमें होता है, और सर्वनत्न उसका उपचार भी किया 
जा सकता है । 

एक वार जाग्रा हुआ क्षय फिर-फिर ज़ागता है । 

क्षयकी पुनर्जाश्नतिको रोकनेके लिये उत्तर जीवनमे, आवश्यक 
हेरफेरके साथ, क्षय पर विजय पानेवाली दिनचर्याको ही ज्ञारी रखना 
चाहिये। श्रममें मर्यावका पालन करनेसे क्षयकी जाम्रति रुकती है। 

चेतन रजके विरुद्ध युद्ध ठाननेसे क्षयकी रोक नहीं होती। 
उसके लिये तो व्यक्ति और समाजकी " प्रतिकूल परिस्थिति 'भे 
उधार करना चाहिये । दिनिचर्याका सारा क्रम फिरसे इस तरह बैठाना 
चाहिये कि वह अधिक-से-अधिक हितकर हो। मर्यादित श्रमक्ी नदह्त्ताको 
स्वीकार करके तदनुकूछ आचरण भी करना चाहिये | 


शेर - 
नात्मानमवसादयेत्‌ 
क्षयके इस शब्द-चित्रकों पहुकर यदि राजरोगी निराशामें 
इन जाय ओर अपने जीवनको तुच्छ व पासर समझकर उसे 
घिक्वकारने छगे, तो यह उसके लिगे उचित न होगा। कोई कारण 
नहीं कि वह ऐसा करे । जीवन सदा सबका सरऊ नहीं रहता. 
न किसी एक ही तरीक़ेते वह सब्के लिये अठपटा था उलझनवाला 


' बनता है। क्षय तो जीवनको जटिल और विषन॒ चनानेमे एक 


निमित्त-सात्र होता है । जीवनकी समता सदा कसौटी पर चढ़ी 
रहती है। उसे स्थिर बनाये रहना ही जीवन है । यह कसोटी कमी 
अपने भत्तिशय प्रिय स्वजनके अकाल वियोगके रूपमें सामने आती 
है, कमी राजासे रंक बनानेवाली आपत्तिके रूपमें, और कसी क्षय- 
जैसे रोगके आक्रमणके रूपमें ॥ इन छोटे-सोटे, क्षणिक या दीघेजीवी 
विन्नोंका प्रतिकार करनेमें ओर मनके सन्तुलनकों बनाये रहनेमें ही 
लीवनकी भमहता है । बड़ेन्बढ्र विध्च उपस्थित होकर मलुष्यकी 
जीवनदिशाको बदल देते हैं, उसकी आश्ाओं और अभिलाषाओंको 
छिन्न-भिन्‍न कर डालते हैं, ऊेकिन वे हमेशा टाले नहीं जा सकते । 
उनके मोड़ सुद्ध जानेसे, झुकाये झुक जानेसे. उनका आघात सहाय 
बनता है और पुत्र: तवकर खड़े होनेका अवसर हाथ जाता हैं । 

चलता-फिरता राजरोगी कोई हाराधका सलनुष्य नहीं होता । 
अनेक वैयेशाली ज्लरी-पुरुष क्षयग्रस्त हो कर सी संसारको अपना 
ऋणी बना गये हैं। इतिहासको देखनेसे पता चलता है कि जीवनके 
विविध क्षेत्रोमिं अनेक क्षयरोगी बहुत असिद्धि प्राप्त कर चुके हैं। 
उनमेंसे कइयोंका' क्षय पूरी तरह जाप्रत हो चुका था, ओर कइयोंका 
ड्गमग अवृत्थामें था। रस्किन ओर थेरो, झैनाक, देंगक और ऐुंडो, 
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इमरसन और एटीवेन्सन, ब्राउनिंग और ब्रेंटि, गेटे ओर हंप्तो, ली 
और कीटस, टेंस्स्ट्रीय ओर गकीं आदि अनेक अमर विमृतियी 
क्षयके ससर्गमे आ चुकी थीं। 

जिस तरह संसारके अनेक अल्पज्ञात और अज्ञात व्यक्ति 
अपने-अपने छोटे या बड़े क्षेत्रमें अपनी खुशबू छोड जाते हैँ, उसी” 
तरह क्षयरोगी भी यदि चाहे तो अपने जीवनकी रचना ऐसी कर 
सकता है, जिससे वह दुनियाके लिये वोझ न बने, ओर अपने 
हिस्सेके कामको भलीभेंति करके अपनी महंकसे सबको मुग्ध कर 
दे। मनुष्य जो कुछ करता है, उससे उसका बढ़प्पन उतना नहीं 
आऔँका जाता, जितना इस बातसे औँका जाता है कि उसे जो कुछ 
करना पढता है, उसको वह किस तरह करता है | राजाके उद्यानमें 
खिलनेवाले गुलावकी खुशबूकी क्द्र होती है, जगलके ग्रुलावकी 
खुशबू योही नष्ट हो जाती है; परित्थितिके कारण एक प्रकाशित 
हो उठता है, दूसरा अप्रकट भौर अज्ञात रहता है, फिर भी 
खुशबू तो दोनोंमें एक ही होती है । सूये यदि प्रकाशपुज है, तो। 
चिनगारीमसे सी भ्रकाशका अभाव नहीं । राजरोगी चिनगारीसे गया- 
वीता तो नहीं होता । वह कोयलकी तरह चहुँ ओर कुहक चाहे 
न सके, फिर सी जहें कहीं रहे, वहें। अपने संचतत और मर्यादित 
आचरण द्वारा अपना प्रकाश अपने आस-पास फैला सकता है और 
नियमपालनकी महत्ता सिद्ध कर सकता है। मनुष्य एक भावुक 
प्राणी है, अपनी भावनाशील्ताके कारण ही वह दूसरे प्राणियोंसे 
सिन्‍न पढ़ता है। क्षय रोगी भी सदा भावुक वना रह सकता है। 
रोगके कारण उसकी मनुष्यता न& नहीं हो जाती। उसका जीवन 
घिक्कारयोग्य नहीं चन जाता, वल्कि ससारके लिये वह सजगता 
ओर सहिष्णुताका एक जीता-जागता उदाहरण वन जाता है। 


पूर्तिः 
शस्तक्रिया 

राजरोग यानी तपऐदिक़ एक अटठपठा रोग है। उसे पेदा 
करनेवाली चेतन-रज शरीरमें प्रदेश करती है भर अट्ज जमाती है. 
लेकिन आदइमीको उसका पता नहीं चलता। बहुतोंके लिये यह 
अज्ञात स्थिति जीवनसर वनी रहती है। जब चेतल-रज घर करती 
है, तो फेफड़ोंके दूसरे हिस्सोंमें बहुत वारीक हच्दीलियों होती हैं, 
और वैसा होने पर अयर वह्नें चेतन-रजक्म संचार हो जाता है. तो 
उसका कुछ दूसरा अबर होता है, ओर रोगको प्रकट होनेडी 
अनुकूलता मिलती है। इदना होने पर सी रोग सबसे दिखाई नहों 
देता। जब अतिशवता के फलस्वरूप शरीरकी जीवनी शक्ति क्षीण 
होती जाती है और यह हालत बनी रहती है, तो चेतन-रज ज्ञोर 
ल्याती है ओर रोब प्रकट होता है। तेज नाड़ी, चुस्ती, शोष, 
बुखार, खादी, कफ, खूनकी के ओर झल जैसे बाहरी लक्षणों और 
फेफड़ोंसे निकलनेवाली आवाज्ञका बदलता वगेरा अन्दरुूनी लक्षणोंक्रि 
प्रकट होनेसे पहले फेफड्रॉंमं रोयकी सूचक खराबियों झुरू हो चुच्ती 
हैं, और इतनी धीमी चाल्से बढ़ती रहती हैं कि पता नहीं. चलता। 
इसकी वजहसे लक्षणोंके प्रकट होनेसे पहले कई महीने और 
कसी-कर्सी खाल दो साल तक बीत जाते हैं, और यों उसके 
अल्तित्वके बारेमें सनमें रोका तक नहीं पंद्ा होती; लेकिन 'एक्स-रें 
मददसे इसे बहुत कुछ जाव लिया जाता है। रुक्षणोकि पेदा होनेसे 


* यह पूत्ति १५४४ के दिसम्बर में लिखी गई है। 
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पहुले जब ' एक्स-रे ' के जरिये रोगका पता चल जाता है. तो 
थोड़े समयमें पुरअसर इलाजकी पूरी संभावना रहती है । लेक्न 
इस तरह “ एक्स-रे ” क्वचित्‌ ही लिया जाता है। ज्यागतर तो 
जब लक्षण ग्रकठ हो जाते हैं, तमी क्षयक्रा ओर उसके इलाजक्ा 
विचार किया जाता है। जहाँ रोगका संशय पैदा होते ही तुरत 
/ एक्स-रे 'का उपयोग किया जाता है, वहाँ रोगका निदान जल्दी 
हो जाता है और इलाज शुरू करनेमे वेक्नारका समग्र नहीं जाता। 
राजरोगका निदाव करनेमें “एक्स-रे” उपयोगी सावन है। दूसरा 
महत्वका सावन रक्तकी परीक्षा है: इसे ' सेहीमेग्टेशन टेल्ड, 
(६९०॥77९7(8000 (८४९) कहते हैं। इससे शरीर अन्दर 
रही हुई कसी भी तरहकी रोग पेढा करनेवाली सक्र्यि चेतन-रजव्न 
पता चल जांता है। इससे रोगक़ा पता नहीं चलता, लेकिन इसके 
साथ “ एक्स-रे 'क्र नतीजे पर विचार करनेसे क्षय-पम्बन्धी निणेय 
पक्का हो जाता है। एकबार रोगझ निश्रय हो जाने पर इस कर्ोटीके 
ज़रिये रोगमे होनेवाली घट-बढ़का पता, दूसरा कोई सूचन मिलनेते 
पहले, निश्चित रूपसे छग जाता है। 

- . _ रजरोग कठिन रोग है। किस्री-किर्सीमें वह झुझसे ही 
चोकानेवाली हालतमें पाया जाता हे, लेक्नि ज्यादातर ऊपर-ऊपरसे 
नह इतना सादा सास होता है, कि आदनी घोखा खा जाता हु 
“7 गाफिल रहता है। नतीजा यह द्वोता है कि जो करना है. 
सो किया नहीं जाता, न करनेकी बातें की जाती हैं और रोगक़ों . 
अनजाने जोर प्रकडनेकी अलुकूलना मिल जाती है। इसके साठेपनके 
प्रति उदासीन रहना पुसाता नहीं। यह किस सम्रय क्षोर पत्ड 
छेगा और अजेच बन जायगा, से! कहा नहीं जा सकना। इसपर 
जाई पानेके लिये तुर्त छोणिण की जाय, तभी सम्लता मिल 
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सकती है। राजरोगका निवारण करनेके लिये सबसे अधिक प्रभावशाली 
झोर अनिवाये उपाय “ आहारविहारयोग ” है। इसके यथोचित 
सेवनसे बहुतेरे असमयमें मोतकी शरण जानेसे बचे हैं। 

फिर भी राजरोग अनेक रूपोंवाल्ा रोग है। कुछ लोगेकि 
शरीरमें वह छिपे-छिपे बहुत नुकसाव करता रहता है, भौर फिर 
प्रकठ होता है; और, कुछको “आहवारविहारयोग ” से संतोषजनक और 
पर्याप्त छाभ नहीं होता या उसमें बहुत देर लग जाती है। ऐसोके 
लिये अनुकूल शन्न-क्रियाका उपयोग करनेसे राभरोगको हटानेकी 
मुश्किल आसान हो जाती है। शल्ल-क्रिया ' आहारविहारयोग 'की 
उपयोगी पूर्ति सिद्ध हुई है। इसकी सददसे बहुतेरे तन्दुरुत्ती हासिल 
करते हैं ओर काम्-धन्चेसे लूग जाते हैं; बहुतोंकी ज़िन्दगी वह 
जाती है; इलाजमें समय कम लगता है. और सुधार अधिक टिकाऊ 
साबित होता है। 

फेफड़ोंके क्षयसे सम्बन्ध रखनेवाली चीरफाडको अमेज़ीमें 
: कोलेप्स थेरापी ” (८ ०0908 (८४४79 ) कहा जाता है। 
यह कई श्रकारकी होती है, लेकित सब प्रकार सबके लिय उपयोगी 
नहीं होते। किस वीमारकों कौनसा तरीक़ा माफिक आयेगा, इसका 
फैसला तो इस इल्मका जाननेवाला सजेन ही वूर सकता है। बाज 
दफ़ा एक ही वीमसारके लिये एकसे ज्यादा तरीक्रोंको इस्तेमाल 
करना "पढ़ता है, ओर उसका भी कोई ख़ास सिरूसिला नहीं होता । 
सारा आधार रोगके स्वरूप और वित्वार पर और “रोगीकी साधारण 
शारीरिक स्थिति भौर शक्ति पर रहता है। 

तपेदिक़के इलाजमें आराम सबसे महत्त्वकी चीज़ है। मन, 
वाणी ओर शरीरको जितना क्ष्यादा आराम दिया जाता है, उतना 
ही ज़्यादा आराम फेफड़ोंको मिलता है। इस तरह दिया जानेवाला 
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आराम याज्ञ दफा रोगको दवानेमें काफ़ी साबित होता है, ओर 
बाज दफा कम परढता है। शद्॒क्रिया आरामकी कमीको दूर करनेमे 
मदद पहुँचाती है । 

फेफडोंका काम है, सॉस लेना ओर छोडना। सेंस हेते 
समय फेफडा खुलता है और छोडते समय बंद होता है। यह 
सिलसिला वरावर चलता रहता है। इसलिये रोगके घावोंको 
भरनेके लिये जो आराम ज़रूरी है, वह कभी-कभी अकेली 
विश्ान्तिसे पूरापूरा नहीं मिलता । अगर फेफड़ेको काम करनलेसे 
रोका जा सके, तो रोग पर कावू पाना आसान हो जाय। चीर- 
फाडकी सददसे यही किया जाता है । इससे फेफडा सिकुडकर 
देवता है ओर उसके तन्तुओंमें शिथिकता आती है । फेफडेके 
दबनेसे उसका रोगवाला हिस्सा निचुड जाता है, रोगकी रज चाहर 
निकल जाती है या क्रैद हो जाती है ओर घाव भर जाते हैं। 
जैसी चीरफाड, वैसा नतीजा। कुछ चीरफाढ़ फेफडेंको सिकोड नेवाली 
होती है, ओर कुछ उसमे शिथिल्तता पैदा करती है। कुछम फेफडोंकी 
हरकतकी लछोठाया जा सकता है, ओर कुछमें की हुई तब्दीलियों 
क़ायम रहती हैं । 

फेफडा पसलियोंके पिंजरेस वेठाया गया है । पसलियाँ 
* पेरीऑस्टियम ' ( 967709/607 )में जड़ी होती हैं। उनके नीचे 
' प्यूरा! ( 907५३ )की दो तहें होती हैं, और इन दो तहोंकि 
बीच खाली जगह रहती है । “ प्हुरा के नीचे फेफड़ा होता है, 
ओर फेफड़ेमें दिक अछृग-अलग हुपोमें नज़र आता है (जब वह 
दागके रुपमें होता है, तो कुछ जगहोंमें छोटी-बढी दरारें -- बिवर- 
(८०ए(५३ ) पढ जाती हैं। जिन तन्तुओस्े फेफडा बता है, 
चेतनरज जब उन्हींका नाश करने लगती है, तो उनकी जगह 
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खाली पड़ती जाती है ओर वहाँ द्रारें बच जाती हैं । बाशका 
यह सिलसिला क्वारी रहता है, तो दरारें बड़ी होती जाती हैं ओर 
वहाँ चेतनरजका केन्र क़ायम हो जाता है । इन दरारोसे देहको 
भयसुक्त करनेके लिये चीरफाड़की खास जरूरत रहती है। उससे 
दाग भी मिट जाते हैं । 

चीरफाड़का मामूली सतलब तो यही लिया जाता है कि 
जो रोगवाला भाग है, उप्ते काठ डाछा जाय। ' एपेण्डिव्स * 
( »[772705 )मे सड़न पैदा हो जाती है, तो उसे निकाल ही 
डालते हैं; ' कैन्सर ' (0४४८९/) होता है, तो उसकी यौंठ 
काठ डाली जाती है । लेकिन तपेदिक़में ऐसा नहीं हो सकता -- 
फेफड़ेके रोगवाह़े भागको काट डालनेका एक विचार चल पढ़ा है, 
और कहीं-कहीं उसके अयोग भी होते हैं, लेकिन असी वे उपचारकी 
कक्षा तक नहीं पहुँचे हैं -- । तपेदिक़के लिये जो चीरफाड़ होती 
है, उसमें रोगवाला हित्सा अछता ही रहता है | खास क्रियामें 
भाग लेनेवाले दूसरे भगों-- अवयवों --- पर यह क्रिया की जाती है। 
इसकी वजहसे इसमें विविधता आ जाती है। सभी तरहकी शल्लक्रिया 
एक-से तारतम्यवाली नहीं होती । कुछ कठिव होती हैं, तो कुछ 
इलकी-आसान । रोगके बलाबलका विचार करके किसी एक प्रकारकी 
या एकसे अधिक शज्नक्षियाका निश्चय किया जाता है । किसीके 
एक फेफड़ेमें रोग होता है, तो किसीके दोनों फेफड़्ोमें ॥ जब 
दोनों फेफड़ोंमें रोग दिखाई पढ़ता है, तो जिसमें ज्यादा होता है, 
उसी पर शल्लक्रिया की जाती है । अगर एक फेफड़े पर की गईं 
शन्नक्रिया गुणकारी सिद्ध होती है, तो उसका असर दूसरे फेफड़े 
पर भी दिखाई देता है । किसी-किसीके दोनों फेफड़ोंपर शज्लक्रिया 
करनी पड़ती है । चीरफाद्में जोखिम तो रहती ही है, लेकिन 
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माहिर और तजरवेकार सर्जन के हाथोंमें आदमी अपनेको सलामत 
पा सकता है । 


क्षयसबंधी कई तरहकी शब्लक्रियायें आज प्रचलित हं। 
लेकिन वे सब एक-सी उपयोगी नहीं मानी जातीं। आम तोर पर 
दस क्रियायें मानी गई हैं | उनमें तीन ख़ास त्तौर पर फलदायी 
पिद्ध हुई हैं, और इसलिये उनका प्रचार भी ज़्यादा है । उनके 
अंग्रेज़ी नाम ये हैं। ' न्युमोथरिव्त / ( [शाष्या॥0008% ) 
* क्रेनिक नवे पेरेलिसिस ( फी॥6770 ग्रष्टाए& एशाश 9४5) 
और ' थोरेकोप्लात्टी ' (70790008579 ), 


* ज्युमोथेरिक्स ” रोगके हपमें अपने आप पैदा होता है, अतः 
उससे अलग दिखानेके लिये प्रयलपूवक पेंदा किये जानेवाले 
* ज्युमोथेरेक्स ' को “ आर्टीफीशियल न्युमोथेरिक्स ” ( 87004) 
976ए770000785 ) कहां जाता है । इसके अग्रेजीके शुरूके 
हरूफ लेकर इसे थोडेमें 'ए० पी०* भी कहा जाता है | ' ए० 
पी० ” पैदा करनेमें हमेशा चौरा ठेनेकी जरूरत नहीं होती | लेक्नि 
अगर प्हूराकी तहेँ चिपक गई हों, ओर बीचकी खाली जगह नावूद 
हो गई हो, तो * ए० पी०* पैदा करना नामुमकिन हो जाता है, 
या सनचाहा परिणाम नहीं निकलता । जब तहेँ चिपक जाती हैं. 
तो बहुधा 'ए० पी० 'का खयाल छोड दिया जाता है । लेकिन 
क्वचित्‌ दोनो तहोंको अलग करने और उनके वीचकी जगहकों 
छुडानेके लिये चीरफाड की जाती है | यह क्रिया बहुत नाज़क 
है ओर निरुपाय होने पर ही की जाती है । अंग्रेज्ञीमें इसे 
न्युमोनोलाइसिस ! ( जाध्य7णा0985 ) कहते हैं और दस 
क्रियाओ्रोमिं इसकी गिनती होती है । 


£॥ 


वब “ ए० पी०' दा इलब करने बेदा दीदता है, 
दी तहेंदे बीचओ खाली बयहने श्ाफ्त ओ हुई इत सु क्रिद 
ही बाही है। छाह्न दंदाव फेफड़े पर पढ़ता है बोर फेफह़ा 
रूठा हैं। फ्ेफरेका कितना दित्मा दृगदा हैं, थो ऋऋलना कलन 
है। बफ दाद पुकार ब्रादित होता है. तो बहुद का 
रोफ्क्रला मांग दबा है और फेयर लंदुदमें छादा प्रेम हो बाता 
है। एक ही वर छा गरलनेंसे फेमद्ा बता नहीं कह हवा दी 
क्ष्याद्य ढूर दक्ष पक्षों नहीं। कत्र हुठा पत्र बादी है, दी झुल्य 
हे, तीव-तीन दिवके मंतरसे मरी पहदी है: श्ीरे-चीरे दीउी 
बगह व्दृई बादी है जोर फिर हफ्ते था प्रखवाढ़ेमें एक कर दा 
मरनेसे आम चछ्दा है। इसमें उबके लिये एचा सिवम नहीं 
होता । कदम इत्ा बत्दी पत्र बाही है, क्रिदीमें ज्यादा देर तक 
विक्रती है। सत्रके छिये समाव चीद्ध एक है: फ्रेफ़ों पर इवाकऋ 
दवाद इतत रहता त्राहिदे, बे इंद्र लिये. दवा व तो दम 
देनी च्राहिदि और न उसका विल्कुछ अमाद होना चाहिये । हदाके 
अमाहमें फेज्डे परक्ा बदाव हुठ बाब, नो दवा हुआ फ्रफ़ड़ा छुछ 
साव ओर रोग बाव उठे। दिन दिलों हत भर्स जाती है, उद 
दिनों श्ावारणतः आागम ऋतना बढसी है। 


48: 





जब इवाकि उच्क्से प्रक्हा व रहता है, तो दढा हुआ 
हित्य चाव-टायकी कित्राने नामों ही चरीक होता है, मगर उसे 
उन्नत पद नहीं होती और रोगताके दिस्सेजे आराय मिलदा है। 
जीर बदिद् वो । इन्हें 
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दिवक़त नहीं होती. और मामूली तौर पर ऐसा कामकाज 
करनेमें, जिसमे ज़ोरकी मेहनत न पड़ती हो, कोई हज नहीं होता। 
हवामे फेफडेके दबतेही रोग फौरन द्व नहीं जाता । उसद 
मो प्लिर्फ घाव भरनेके लिये ज़रूरी अनुकूलता ही मिलत्ती है। क्षयके 
बारीक घावोंको भरनेमें ऐेर छगती है भीर फेफड़ेमे जो दरारें पड 
गई होती हैं, वे फेफडके ढवने पर धीरे-धीरे सिकुडने लगती हैं। 
ऊपर-ऊपरसे वे बन्द हुईंसी, भरी-सी भी दीख सकती हैं, लेक्नि 
असलमें वे धीरे-धीरे ही भरती हैं। हवा मरनेकी क्रिया कब तक जारी 
रक्‍ली जाय, इसका आधार अदर दहोनेवाले सुधारों पर रहता है; 
फिर भी इसमें ज्यादा नहीं, तो कम-से-क्रम दो साल लग सकते 
हैं। लेकिन इससे फायदा हमेशाके लिये हो जाता है। जल्दबाजी करके 
हवा भरना छोड देनेसे घाव भरभेके काममे रुकावट पढ़ा हंतती 
है, फेफडा खुछ जाता है, ऑर रोग फिर जागता नक्षर आता 
है। जितनी खबरदारीके साथ फेफडेको बन्द क्या जाता है, 
उसे खोलते समय सी उतनी ही ख़बरदारी रखनी पडती है। जन्न 
' एक्स रे ? बगेरासे पता चलता है कि रोग चान्त हूं चुका है, तमी 
हवा भरनेका काम धीरे-धीरे घठाया जाता है, और अन्तमें छोड 
दिया जाता है। फिर तो फेफडा पहलेकी तरह काम करने लगता है । 
ए० पी०'ने गुण किया, तो रोग काबू आने लगता है, 
वज़न और ताकत बढती नज्ञर आती है और समय पाकर काम- 
घन्धा करनेकी येग्यता भी आ जाती है। 
ए० पी० 'के ज़रिये इलाज कराना यों आसान मालम 
होता है, लेकिन इसके जरिये हरएकका इलाज विना रोकटोक 
रुकावटके नहीं हो पाता । वाज्ञ दफा फेफडा जितना चाहिये उतना 
देवता नहीं और रोगका फ़ैलाव बढ़ता रहता है; कप्ी-कप्ती हवा 
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भरनेकी खाली जगहमें रोगयुक्त पानी भर जाता है। अगर यह 
पानी जल्दी नहीं सूखता, तो इसे बाहर निकाछ लेना पडता है। 
वाज्ञ दफा पानी फिर-फिर भर जाता है। कमी-क्ी पहूराकी तहें 
मोटी द्वो जाती हैं, और चिपक सभी जाती हैं। ऐसी तमाम हालतोंमें 
हवा भरनेका काम रुक जाता है और फेफडोको दवाये रखनेका 
काम वढ़ जाता है और मुश्किक बन जाता है। जब हवा ज्ञरूरतसे 
क़्यादा भर जाती है, या सुई फेफड़ों तक जा पहुँचती है, तो 
जी घवराने छगता है। ऐसे समय भरी हुई हवा कम की जाती 
है। रुकावट अनसोची आती हैं, उन्हें पहलेपे रोकनेका कोई 
उपाय हाथमें नहीं रहता, ओर ऐसेमें जब वे अटल हो 'बैठती हैं, 
तो “ए० पी०' छोड़कर दूसरा इछाज छुरू करनेकी नोबत आ 
जाती है। “ए० पी० 'की सफलताका आधार मनुष्यकी कुशलता 
पर ही नहीं रहता, शरीरमें अनजाने जो कुदरती हेरफेर होते रहते 
हैं, उतका असर कोई मामूली असर नहीं होता । महत्ञ॒ रुकावट 
या त्रिश्नक उरसे “ए० पी० 'का विचार छोडा न जाय । 'ए० पी०'की 
उपयोगिता बहुतों पर सिद्ध हो चुकी है। “आहारविहारयोग 'की 
वह एक उपयोगी पूर्ति है। 

प्हूराकी तहोके वीचवाली खाली जगहमें जिस तरह हवा भरकर 
फेफडोंकी दवाया जाता है, उसी तरह कभी-कभी हवाके बदले 
£ गीमेनील  (8077९070] ) जैसा तेल भी भरा जाता है और 
उसके क्षरिये फेफड़े पर दबाव डाला जाता है। हवाकी तरह तेल 
डड़ नहीं जाता, इसलिये उसे बार-बार भरना नहीं पढ़ता । 
इस तरह तेल भरनेकी क्रियाको अंग्रेज्ञीम “ ओलिये।थोरेक्स ' 
(०0९०४०7४८ ) कटद्दा जाता है। यह दस क्रियाओमेंसे एक 
है । हवाके बदले तेछका उपयोग करनेसे कोई खास वात नक्र 
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नहीं आाई। तेल एक विजातीय द्वन्य है, और उसे पचाना मुश्किल 
होता है। इसका ज्यादा प्रचार नहीं है । 
इधर तंयेदिक के लिये “फ्रेनिक नवे परेलिसिस” नामक 
एक दूसरी महत्त्वपूर्ण शत्लक्ियाका विशेष श्रचार हुआ है। इसे 
' क्रेनिकोटोमी ' ( एगर््ण००:०79 ) भी कहा जाता है। 
फ्रेनिक नामकी एक नस गठके पाससे गुजरती हैं। उसका सम्बन्ध 
* डायाफ्राम ' (09ए॥7887 ) के साथ है । “ डायाफ्राम ' 
फेफडोंके नीचे और पेट्के ऊपरवाले भागकी स्नायु है और संस 
हेनेकी क्रियामें उसका उपयोग होता है। जब फ्रेनिक नसको 
निकम्मा बना दिया जाता है, तो डायाफ्रामका काम बन्द हो जाता 
है, वह ऊपरको उठ जाता है और फेफडों पर दवाव डालता है। 
इससे फेफडा भी काम करना बन्द कर देता है, उसमें स्थिरता 
आ जाती है और उसप्तके तन्तु शिथिल हो जाते हैं। जब रोगका 
आरभ ही हुआ होता है और फेफडेमें दरार पड़ चुकती है, 
लेकिन छोटी होती है, तभी समय रहते यह शाद्नक्तिया करवा छो 
जाती है, तो रोग पर उसका अच्छा असर होता है। इससे फेफडा 
सिकुडता नहीं, छेकिंन रोगका जोर कम हो जाता है. और धाव 
भी भरता है। छोटी-छोटी दरारें बन्द हो जाती हैं और थे सुझा 
जाती हैं। आरामके क्रमको बनाये रहनेमें इस तरीकेसे अच्छी 
सदद मिलती है। अकेले आरामसे जो फायदा पहुँचता है, उससे 
बढ़कर फायदा आदमके साथ इसका भेल हो जानेसे मिलता है 
और वक़्त सी वचता है। आरामकी यह एक बहुत उपयोगी 
पू्ति है। कमी ऐसान करनेकी परिस्थिति सी पेदा हो जाती है। 
जरा आए 
२ है शुख्धक्रिया कम काम 
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आती है। दिकके इलाजमें समयका तत्त्व बहुत महत्त्व रखता है। 
आज जिस उपाय के आज़मानेसे मनचाहा फल मिंल सकता है, 
उसे मुल्तवी कर देने ओर बहुत देर बाद हाथमें लेनेसे इच्छित 
फल शायद मिले, शायद 4 भी भिले। 

/ न्युमोथरिक्स "का इलाज पूरा द्वोनेके वाद बाज़ दफ़ा वीमारीके 
फिर लोठनेका डर रहता है । ऐसे वक्‍त अगर यह शन्नकिया करा 
ली जाती है, तो ' न्युमोथारेक्स से मिले छाभको क़ायम रक्‍्खा 
जा सकता है । थीरेकोप्लास्टीके अखीरमें जो दरार रह जाती 
है, उसे भरने या बन्द करनेके लिये भी यह झल्नकिया उपयोगी 
होती है । अगर फेफड़ोंसे ,खून बहने छगे, तो वह इससे रोका 
जाता है' | इसकी अपनी काफ़ी उपयोगिता है और इसमें नुक़सान 
या खतरा नाम ही का है । 

इस भद्नकियामें गलेके पासवाली जगद्ट खोली जाती है' ओर 
फ्रेनिक नसको पहचानकर, उसे कुचछ दिया जाता है । इसमे नस 
बेकार हो जाती है । इसके करनेमें कुछ ही मिनट छवगते हैं | 
इस तरह बेकार बनाई हुईं नस पर इसका असर क़रीब छह महीनों 
तक रहता है । इससे डायाफ्राम ओर फेफडेका काम भी बन्द हो 
चुकता है, जिससे शरीरकी सरक्षक शक्ति आसानीसे रोगका 
मुक़ाबला कर सकती है | छह महीनोंकी यह मुदत कम क््यादा 
भी हो जाती है, यहें। गणितके-से चौकस नियम काम नहीं ढेते। 
छटद्ठ भहीनोंके अंतमें नस खुछ जाती है और पहलेकी तरह काम 
करने लगती है । इससे डायाफ्रामकी और फेफडेंकी सुत्ती उड़ 
जाती है और वे भी काम करने छगते हैं । फ्रेनिक नसको वेकार 
बनानेसे जो फल निकलनेवाला होता है, वह, उसका असर कम 
होनेसे पहले ही माछम हो जाता है | नसको सुन्न वनानेके बाद 
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भी रेगकों ज्ञोर कम न हो, वल्कि वह चद्ता नज्ञर आये, तो 
उसका मतल्ूव यह हुआ कि अकेले उससे काम नहीं बनेगा, उसके 
साथ कुछ दूसरे इलाज भी करने होंगे । फ्रेनिक नसको कुचलकर 
बेकार बनानेके बढले उसे काटकर हमेशाका एक ऐब खडा कर लेना 
इंष्ट नहीं | 

इस पर यह पूछा जा सकता है, कि पहले 'ए० पी० ! 
पैदा की जाय, या फ्रेनिक नसको सुन्न वनाया जाय“ लेकिन इन 
दोनोंके बीच कोई सबंध नहीं । सफलता पानेके लिये आवस्यक 
अनुकूलता दोनोंमें हमेशा एक-सी नहीं होती । फ्रेनिक नसको सुन्न 
चनानेमें शायद ही कोई रुकावट पैदा होती हो । लेक्नि हवा भरनेमें 
रुकावट पेश होती हैं । जब बीमारी झुरू ही हुईं होती है, तब 
फ्रेनिक नसको_ बेकार बना ढेनेसे काम बन सकता है ओर समय 
भी कम लगता है । जब हालत यह होती है कि फेफडा सिकुडकर 
दबे नहीं, तवतक बीमारी. दूर न हो, तब हवा भरनेकी क्रिया 
क्ष्यादा उपयोगी साबित होती है और वह पहले कर ली जाती 
है. । हो सकता है, कि इलाज शुरू करते समय दो तदोंके बीचकी 
जगह खाली हो ओर डससे हवा भरी जा सके, लेकिन हो सकता 
है कि समय पाकर वह नावूद हो जाय, और फ्रेनिक नसको निकम्मा 
बनानेसे फायदा न हो | ऐसे समय “ ए० पी०” पैदा करना भी 
नामुमक्नि हो जाता है, और फलत. “ थोरेकॉप्लास्टी ” जैसे इलाजकी 
ज़रूरत पड सकती है | इस परसे यह भी नहीं कहा जा सकता 
कि इलाज हमेशा “ ए० पी० ” पैठा करनेकी कोशिशसे शुरू करना 
चाहिये । साराश, इसका कोई एक खास सिलसिला तय नहीं किया 
जा सकता । इसका फैसला तो हरएक वीमारकी अपनी हवाल्तको 
देखकर ही किया जा सकता है | सभव है, कि किसी पर एकके 
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बाद एक दोनो क्रियायें करना ज़रूरी हो जाय । जब हवा भरी 
जाती हो, तब बोचमें कोह रुकावट खडी हो जाय, ओर हवा न 
भरी जा सके, तो उसे छोड़कर फ्रेनिक नसको बेकार बनानेकी 
बात सोचनी चाहिये, अथवा फ्रेनिक नसको निकम्मा बना देनेके 
बाद भी रोग बढ़ता ही जाता हो, तो “ए० पी०'का विचार किये 
बिना छुटकारा नहीं । जब किसी अनुभवी ओर कुशल सर्जनकी 
सत्तत देखरेखमें यह सब होता रहता है, तब रोगीको इसकी चिन्ता 
करनेकी कोई क्रूरत नहीं होती । किसी पर एक, तो किसी पर 
दूसरी क्रिया करना उचित माह्म होता है, और जब एक क्रिया 
असफल हो जाती है, अथवा परिणामकी दृश्टिसि उसमें बहुत ज़्यादा 
समय लगता है, तो उसके बदले दूसरी क्रिया की जाती है । 

“ थोरेकोप्लाए्टी ? क्षयसंबंधी एक बढ़ी 'कडी और कठिन 
शस्रक्रिया है । यह शत््नरकिया हर किसी डॉक्टरसे नहीं कराई जा 
सकती । इस शास्नक्रियाके मजे हुए अभ्यासी और रातदिन इसीमें 
रचेपचे रहनेवाले कुशल सर्जनसे जब यह काम कराया जाता है, 
तभी आदमी निर्भय रहता ओर अच्छा परिणाम पा सकता है। 

क्षयकी सार-सैंभालमें आराम हरएक अवस्थामें जरूरी है। 
जब आरामके साथ-साथ हवा भरी जाती था फ्रेनिक नस निकम्मी 
बनाई जाती है और उसका अच्छा असर होनेवाला होता है, तो 
वह जल्दी दिखाई पड जाता है। जब इन इलाजोंसे फ़ायदा नहीं 
साहस होता, और रोगका जोर ज्यों-का-त्यों बना रद्दता है था 
बढ़ता नक्षर आता है, तब. “ थोरेकोप्लास्टी 'का विचार करना पड़ 
जाता है। इस शज्लक्त्यामें समय खास महत्त्वकी चीज़ रहती है। 
यदि यह उचित समय पर कर ली जाती है, तो इससे पूरी 
सफलता मिलनेकी आशा रहती है, अगर व्यथेका काल्क्षेप होता 


शस्नक्रिया १७९ 


है भौर बहुत देरमें की जाती है, तो सफलता कम महक, है 
और भावी भयके कारण पैदा हो जाते है। विलम्बप्ते हानि होती 
है और हाविको टालना कठिन हैं । 

यह शब्लक्रिया आखिरी पासा 'फेंककर देखने जैसी क्रिया 
नहीं है। इसका अपना सहज और आमन्तरिक गुण है। रोगके 
शुरूमें इसका उपयोग करना इ४ नहीं माना जाता, क्योकि इससे 
हलके इलाज सफलता ठेते हैं, और उन इलाजोंसे फेफडेम हमेशाऊे 
डिये कोई तब्दीली नहीं होती । “थोरेकोप्लास्टी 'से स्थायी परिवततेन 
होते हैं, अगर ये ठाले जा सकें, तो ठाले जायें. इस खयारुसे 
दूपरी शल्नक्रियाओंको आज्ञमा लेनेके बाद इसका उपयोग उचित 
माता जाता है | 

जिस तरह रोगके शुझुमें ' थोरेकोप्लाप्टी ” कराना 
मुनासिच नहीं माना जाता, उसी तरह जब रोग हृदसे ज़्यादा बढ़ 
जाता है ओर शरीर ूब कमक़ोर हो घुक्‍्ता है, तव भी यह 
नहीं की जाती। कमज़ोरीकी हालतमे इसे सहना मुश्किल हो जाता 
है। जब रोग फैलनेसे रुका हो, उसका असर खासकर एक ही 
फेफडे पर हो और दूसरे पर हो भी, तो वहुत कम हो, फेफड़ोंमें 
घावको भरने की ताकत हो, हृदय ठीक काम करता हो, संस 
ढेनेमे सेसको फुलानेवाली रुकावट न हों, ओर शरीरकी जीवनीशक्ति 
सज्ञेकी हो, तव इस क्रियाके करनेसे जोखिम कम रहती है जौर 
उधारकी संभावना अच्छी | इस शत्रक्रियाकी खास उपयोगिता 
फैफडॉम पडी हुई दरातेंको बन्द करनेगें है। छोटी-छोही द्रारें 
फनिक नसको_ निकम्सा बना ठेनेसे या हवा भरनेसे बन्द हो जाती 
हैं, लक जब किसी वजहसे ऐसा नहीं होता झथवा ने वही हे 
जाती हैं, तब यह शब्नक्रिया अच्छी मद॒ढ करती है। दरार क्षयक्री 
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चेतनरजका धाम है; वह गोलावारूदसे भरी हुई 'नरेडी ” जैड़ी 
है। वह बढ़ती रहती है. किसी सी समय चेतनरज उसमेसे 
छठककर दूसरी जगह पहुँच जातो है, रोग फैलता है ओर 
फेफड़ा खराब होता रहता है । अतएव उसे किसी सी उपायसे 
मिटाना चाहिये । जबतक दरार नहीं मिठती, शरीरके नाशका सच 
हमेशा मेंडराता रहता हैं। 

फेफड़ा चारह पसलियोंके पिजरेमें बेठाया गया है । पसलियों 
कमानिका-सा काम करती हैं। उनके सहारे फेफड़ा सुस्थित 
रहता है और सौंस लेते समय ख़ुलता और चंद होता रहता है ! 
पसलियोंका सहारा न हो, तो फेफडा निराधार बन जाथ और 
सिकुडकर दव जाय । फेपड़ेके सिकुडने पर उसमें पढ़े हुए रोगके 
दाग सी सिकुडते और भरते हैं और डनके साथ दरारे सी 
सिकुड़ते-सिकुड़ते बन्द होती और भर जाती हैं । जिस तरह सत्याग्रहमे 
निर्दोषकी वल्लि ठेकर दुष्ताका निवारण करनेकी कल्पना है, क्षयक्रे 
सम्बन्धसे इस शल्नक्रियाका वही उपयोग है । पसलछी नीरोग और 
निदोंष होती है; यदि वह काठ डाली जाय, तो रोगको बसें 
किया जा सकता है ! कितनी काटी जाय. इसका निणय यह 
देखकर ही किया जाता है कि दरार कितनी बड़ी है और फेफड़ेमें 
किस जगह है. । जो पसलियोँ दरारके ऊररी हिस्सेमें होती हैं, उन्हें 
और उनके ऊपरकी पप्नलियोको काठनेकी क्रूरत पढ़ती है। बाज 
दफ़ा द्रासके नीचेकी पस्लली भी काटनी पढ़ती है । पश्तलियों सब 
एक बारमें नहीं काटी जातीं; ज़्यादासे क्यादा तीन पसलियों एक 
साथ काटी जाती हैं; इसलिये ज्ञरूरतके मुताबिक एक या एकसे 
कुयादा 'बार शल्॒क्रिया की जाती है । एक साथ कई पसलियोको 
काटनेका अप्तर बुरा हो सकता है और उसमें जानदा खतरा भी 
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रह सकता है । शक्ल्तिया पीठ की जाती है | उसके लिये रोगी 
बेहोश नहीं किया जाता, बल्कि ददेको मारनेके लिये सुईके जरिये 
शल्नक्रियावाले हिस्सेको सुन्न बना दिया जाता है | इसकी वजहसे 
शल्नकियाके समय बीमार होशर्म रहता हुआ भी तकलीफ महसूस 
नहीं करता और वह चात्तचीत भी कर सकता है । पसली पूरीकी 
पूरी नहीं काटी जाती, वत्कि जितनी ज्हरी होती है, उतनी ही 
लम्बाईमे काटी जाती है; कम काटनेसे असर कम होता दे, तक़रबेसे 
इसे काटनेकी लवाईका अन्दाज लगाया जाता है । रोगी अच्छे 
मनोबलवाला होता है, तो शल्लक्रियके समय वह चुपचाप पडा रहता 
है और कभी कहीं दर्द माहूम होता है, तो सर्जनका ध्यान उसकी 
तरफ खींचता है और तब तुरन्त ही उसे मिठानेका इंछाज किया 
जाता है । पसलियोंको काटकर जब उन्हें चमडीसे अलग करनेके 
लिये खीचना पडता है, तब थोडा ढद होता है, लेकिन वह जल्दी 
ही मिट जाता है । रोगी जितनी शान्ति रखता है, उतना लाभ 
उसीको होता है । वह शान्त रहता है, तो सर्जनका ओर उसके 
साथियोंका ध्यान सिर्फ शल्लक्रियामें होता है; लेकिन जब रोगी 
अपनी कमजोरीकी वजहसे नाहक घवराता है और बेचैन बनता 
है, तो वह सर्जनके ध्यानको वेंटाता है और खुद अपना ही शुकसान 
कर लेनेकी हालत पेदा कर छेता है । कुशल घजनके हाथों 
 थररेकोप्लास्टी ” जैसी विकट क्रिण सी सरल वन जाती. है और 
रोगी निर्मयताका अनुभव करता है । 

शक्षक्तिया करते समय जो चीरा लगाया जाता है, वह 
नो दिनमें भर जाता है । उसके वाद टेंके तोड दिये जाते हैं । 


अदरका दढ घटते-घदते कुछ दिनोंसे विलकुर मिंट जाता है और 
फिर पट्टी भी छोड दी जाती है । 
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शल्नक्रियासे पसछ्तियों कटती हैं, छेकिन रोगका केन्द्र तो 
फेफड़ेमें होता है ओर फेफड़ेको तो छुआ तक नहीं जाता; फिर 
भी शजल्लक्रियाका असर वहाँतक पहुँचता है। फेफड़ा सिकुड़ता है, 
और उतने दििस्सेमें बने हुए रोगके दाग़ ओर दरारें भी सिकुड़ती 
हैं। लेकिन सिकुडनेका प्रमाण हमेशा निश्चित नहीं रहता । यह 
नही कहा जा सकता कि सिकुड़न फेसी और कितनी होगी। 
सिकुड़नेकी क्रिया पूरी होने पर हीं इसका पता चछ सकता है। 
चीर-फाड़के बाद फेफड़ोंका सिकुडना शुरू होता है और वह कई 
दिनो तक ज्ञारी रहता है। इसमें सी किसी तरहका कोई हिसाब 
नहीं किया जा सकता । तीन हफ़्ते बाद “ एक्स-रे 'से देखा जाता 
है। दरारें दबी न हों, तो कुछ और पसलिया कादनेकी बात 
सोची जाती है। दूसरी बारकी चीर-फाड़ तीन से चार हफ़्तोकि 
बाद करा लेना उचित और आवश्यक माना जाता है। इस बीच 
घाव भर चुकता है, ददू मिट चुकता है। और दूसरी कोई खास 
मुश्किक या उलझन पैदा न हुईं हो, तो दूसरी बारकी चीर-फाडके 
लिये बीमारकी हालत अच्छी बन चुकती है । अगर दुबारा चीर-फाड़ 
करनेमें ढिलाई होती है, तो उसका असर कम हो जानेका डर 
रहता है और दरारकों मिटानेमें रुकावट पेदा होती है। जब 
चीर-फाड़ दोसे कुयादा दफ़ा करनेकी ज़रूरत माहम होती है, तब 
भी, सब कुछ ठीक हो, तो तीन-चार हफ्तोके बाद करा ली 
जाती है। 

पीठकी ओरसे पसली काठने पर जब फेफड़ेमें आवश्यक 
सिकुडन पेंदा नहीं होती, और दरार खुली रह जाती है, तब 
छातीवाला हिस्सा खोलकर पसली काटी जाती है। इसका फैसला 
भी तीन हफ़्तोंक वाद “एक्सनरे के क्षरिये किया जाता है । 
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चीर-फाड्से फेफडा दवता है ओर बादम भी दबता रहता 
है। पसलियोंके कट जानेसे फेफड़े पर बाहरका जो दवाव पढता 
है, उसका असर अच्छा होता है। इसके लिये छातरीक ऊपरी 
हिस्से पर वजन रखा जाता है। वज्ञनके लियि सीसे ओे गोलियविाली 
बैली बनाई जातो है। सीसा पसंद किया जाता है, क्योंकि उसके 
दारण थोडी जगहमे क्यादा वज्षन रामाता है। वज्ञन नीन पोडमे 
शुरू करके धीरे धीरे बढ़ाया जाता है, ओर ज्ञहरतके मुताबिक ७ 
पोड तक ले जाया जाता है। इसके सिवा, चुस्त जाकृठ पद्ेननी 
होती है। जिस फेफड़े पर राश्नक्रिया होती है, उसके पास जाकटके 
अदर थोडी कडी गादी खस्ी जाती है। इतसे वेषगलोवाला 
फेफडा क््याठा दबता है। रात सोतेमं इसका बहुत उपयोग होता 
है। जिस ओर शल्॒किया हुई हो, उस्ती करवट सोया जा सके, 
इसका खयाल रखना जरूरी है। इससे ठ्ाव बढ़ता है, दूरारे 
फेफडे तक रोगके फेलनेका डर कम हो जाता है और संत 
लेनेमें आसानी होती है । क्रवटसे सोते समय बगलमें गोऊ तकिया 
रखनेसे फेफड़े पर दवाव वना रहता है। रात-दिन सहने जितना 
दवाव पहुँचता रहता है, तो शत्र-क्रियाका विशेष लाभ मिलता है। 
तकियेके बदछे झोलीम करवट्के वरू सोनेसे सी अच्छा दबाव 
मिलता है। जश्न किसी चीज्ञ पर एक ओरसे दबाव पढता है, 
ओर उसके दूसरे बालू पर कोई स्थिर चीज होती है, तो” दबाव 
अच्छा पडता है। दो फेफडोंके बीचकी तहको “मीडिया स्टाइनम ! 
(77609807प्रग ) कहते हं। जब वह काफी स्थिर द्वोता 
है, तो फेफडेको दूसरी ओर हठनेकी जगह नहीं रहती और इससे 
खुढ फेफडा ही सिकुडता है। वज्ञ़न और तकिया या झोली दोनों 
जरूरी हैं। यह बाहरी उपचार बहुत उपयोगी हैः! इससे सॉध 
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लेनेमें कठिनाई नहीं होती, बलगम थूकनेमें आसानी होती है और 
खँसी आने पर फेफडा कम डछलता है, जिससे खेंसीकी थकान 
कम माह्म होती है। जब खोँपी अये, दरारके ऊपरवाले भागकों 
हाथते दबाना चाहिये, ताकि दरार कमर हिंले । खँसीको दवासे 
रोकनेकी कोशिश करनेमें नुकसान है। वह बलग़सको निकालनेका 
उपयोगी साधन है। वलग्नरमकों अन्द्र इकट्ठा न होने देना चाहिये | 
उसमें ज़हर होता है, जो जितनी जल्दी वाहर निकछे, उतना ही 
अच्छा है । 

:ए० पी० 'में सि्फे हवाके दवावसे फेफडा दवता है; छेकिन 
हवा भरना बन्द करनेसे वह खुल जाता है । शथोरेकोप्लास्टीमें 
परिणाम इससे भिन्न होता है | उसमे सीधा दवाव नहीं डाला 
जाता । ढेकिन फेफड़ेकी आधारभूत पतलियोंको निकाल लेनेसे फेफडा 
सहारेके अभावमें सिकुड जाता है | यह आधार फिर लौठाया नहीं 
जाता । #सलिये शबल्नकियाके कारण जितना भाग दबता है, वह 
हमेशा दवा रहता है | वह अपने आप नहीं खुलता और उसे 
खोलनेका कोई इलाज सी नहीं । उस भागमें फिरसे रोगका संचार 
भी प्रायः नहीं होता । जो भाग दवता है, वह मुर्दान्सा नहीं 
बनता, वह जिन्दा रहता है, लेकिन खास क्रियामें वह नामकों ही 
शरीक होता है । वहीं लटका संचार भी कम होता है | उसकी 
डप्योगिता कम रहती है, फिर भी सरल जीवन वितानेमें अडचन 
नहीं आती । ॥क्‍ 

थोरेकोप्लाप्टीसे फफडा दबे, दरार भी दवे ओर “ एक्स-रे 'में 
दिखाई भी न दे, तो सी इतनेसे काम पूरा नहीं द्वोता ।” इसका 
मतलब तो प्रिर्फ इतना ही होता है कि रोग पर पूरा काबू पानेकी 
अनुकूलता पैदा हो गई है । दरारका वद होना, उसका मिट्ना 
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नहीं कहा जा सकता | यह तो सिर्फ पेटीके टक्षनककी बन्द क्रने 
जैसा हुआ, उसपर जजीर न चढाई जाय, तो वह खुल जाब | 
इसी तरह व्रार सिकुडकर बन्द हो जाय और उसके आमने-सामनेके 
किनारे एक दूसरेसे सट जायें, तो भी जवतक डसपर उसे 
भरनेवाले ततुओंकी कभी न उखडनेवाली मुहर न “लो, उसके 
खुल जानेका डर रहता है । उस स्थितिसे ण्वनेके लिये पूरी 
ख़बरदारीके साथ आरामका सिलमिल। जारी रखना चाहिये आर 
शक्ति वढाकर उसका संचय करना चाहिय्र; बयोंकि यही वक्‍त है, 
जब कायमी असर पेंदा होता है । 

धोरेकोप्लास्टी अकसीर इलाज है । उसमे दरार बन्द होती 
हैं, बलगम कम होते-होते वनना वन्द हो जाता है, चेतनरजफा 
पैदा होना रक्ता है, दूसरे फेफडेमें सुधार होता है, रोग कावूमें 
आ जाता है ओर काम-काजके लिये शक्ति प्राप्त होती है | एसा 
इंष्ठ फल सबको समानडझुपसे ज़हीं मिल सकता, क्योंकि शत्त- 
क्रियासे पहले सबकी हालत सरीखी नहीं होती । चीरफाड करानेमें 
ढेर हुई हो, दरार वहुत वद गई हो, और उसके किनारे कड़े हो 
गये हों, फेफड़ोंक आस-पासका हिस्सा क्‍्डा वन गया हो, दरारके 
ऊपरका प्छुरावाला भाय भोठा हो गया हो, नह पसलीको आनेसे 
रोकनेका कोई डपाय म किया गया हो, पसलियों काफी तादादमें 
निकाली न गई हों, और वे काफी रूम्बाईमें काटी न गई हों, चीर- 
फाडके वाद बाहरसे दवाव डालनेका सिलसिला ज्ञारी न रह पाया 
हो, तो फेफडा जितना चाहिये उतना दवता नहीं, अथवा रोगवाले 
हिस्सेमें आवश्यक सिकुडन पेदा नहीं होती, और इस वजहसे पूरा 
सतोषजनक फल नहीं मिल्‍ता। अनुकूल फलकी प्राप्तिके लिये इनमेसे 
कुछ कारण तो दूर किये जा सकते हैं, लेकिन कुछ पर कोई असर 
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नहीं डाठा जा सकता | अवयवकी नेसर्गिक शक्ति कितनी द्वोती 
है और वह किस तरह छाभ पहुँचाती है, इसे जाननेका कोई 
इज है ओर उसमें सोच-समझकर कोई हेरफेर करना मुमकिन 
नहीं है । 

संभव «है, कि चीरफाइसे पूरी सफलता न मिले, फिर भी 
उसकी उपयोगिता तो है । बहुत सावधानीके साथ चीरफाड़ करने 
पर भी कुछ मामलोंमें दरार प्री-पूरी बन्द नहीं होती, फिर भी 
वह कम तो होती ही है । उसके आस-पासका फेफड़ा सिकुड़ता है, 
और रोगके द्वीप जैसी बची हुईं दरार अलग रह जाती है; उसे 
बढ़नेका मौक़ा कम मिलता है | चीरफाड्से पहलेकी दरारकी तरह 
अब वह खतरनाक नहीं रहती; फेफड़ेके छिद्र -- दाग्र -- भर जाते 
हैं, ताक़त भी बढ़ती है और काम-काज भी किया जा सकता 
है । चीरफाड्से पहले यह स्थिति आ नहीं सकती । कभी-कभी 
बाक़ीकी दरार बहुत धीमी गतिसे भरती है और एक अर्तेके बाद 
निकम्मी हो जाती है ! थीरेकोप्लाध्टी जीवनको बढ़ाने ओर उसे 
उपयोगी बनानेवाली श्लनक्रिया है । 

थोरेकोप्लास्टीके अन्तर्म जो दरार बच रद्दती है, उसे प्रनेके 
लिये फ्रेनिक नसको निकम्मा बनानेका असर अच्छा हो सकता है । 
दरारमें बलगम भरा रहता हो, उसकी मिकदार भी क््यादा हो, और 
श्वासतलिकाके क्षरिये उसे निकालना मुश्किल हो, तो ठेठ दरार 
तक पहुँचनेवाली शजत्नक्रिया की जाती है । इसके लिये छातीमें छेद 
किया जाता है; उसके क्रिये दरारके अंदर नली उतारी जाती है 
और वहां रख छोड़ी जाती; है । इस नलीके क्षरिये दरारमें पेंदा 
होनेवाछा कफ बाहर निकाला जाता है | इस तरीकेसे दरारके बन्द 
होनेकी आशा रक्खी जाती है । इस शज्लक्रियाका क्‍्यादा प्रचार 


शख्रकिया १७१९ 


नहीं हुआ है । अं्रेज़्ीमें इसे * सर्जिकल ड्रेनेज ! ( 5प्राट्टा0८४] 
(2॥7926 ) कहते हैं, और दस श्नक्रियाओंमें इसकी गणना की 
जाती है । 

/ एक्टट्रा ्छरल न्युमोनोलाइसिस” (€ऋाए9 . ऐोथ्णरथा 
[76ए॥70०70एड8) नामक शद्लक्रिया करनेमे पसली तक पहुँचा 
जाता है । इसमें एक ही पसलीका टुकड़ा काटा जाता है, और 
इस तरह पसली ओर प्छूरा की ऊपरी तहके बीच जगह तियार 
की जाती है । इस जगहमे पैराफीन, मोम, वगैरा माफिक आनेवाली 
चीजे भरी जाती हैं और उनके जरिये दरारके ऊपरवाले भाग पर 
दवाव डालनेकी और उसे बन्द करनेकी आशा रक्‍ड्डी जाती है । 
यह क्रिया कवचित्‌ की जाती है । इससे थोरेकोप्लाप्टीका काम 
नहीं निकलता । 

पसलियों पर एक और प्रकारकी शत्नक्रिया भी द्वोती है, जो 
/ सुग्रापेरीयोट्टीयछ एन्ड सबकोस्दल न्युमोनोलाइसिस * ( 80978- 
एश70988) 370 8प०८००४८४ 9॥९०१७०70ए७8 ) कहलाती 
है। इसमें फेफडेके रोगग्रस्त भागके ऊपरकी पसलियोंको पेरीयेस्टीयमके 
आवरणसे मुक्त किया जाता है, जिससे खुली हुई पसलियोंके नीचे 
जगह बन जाती है । इस जगहमें दवाव डालनेके लिये उचित 
चीज़ें भरी जाती हैँ । इसका उपयोग सी कम्त ही होता है| 
थोरेकोप्लाह्टीके साथ इसकी कोई तुलना नहीं की जा सकती | 

फ्रेनिक नसकी तरह पसलियोंके पासवाली नसोंको सुन्न 
चनाया जाता है । इसे “ मल्टीपल इण्टरकोस्टल नव पैरेलिसिस ! 
( प्राणंपएञा8 7/ट20088). हटाए एगशोज्डा5 ) या 
'न्युरेक्टॉमी! ( 9९घ7८०४००७ ) कहा जाता है । इसकी वजहसे 
सॉस-उसॉस लेनेमें फेफडोंका खुलना, बद होना कमर हो जाता है 
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और फेफड़ेकी आराम पहुँचता है। यह श्नक्रियां सी ववचित्‌ ही 
करवाई जाती है। 

* सकेलीन ” ( 802)2॥7० ) नामक स्नाथु शासक्रियामें भाग 
छेते हैं। इन स्नायुओंका कुछ हिस्सा काट डाला जाता है। इस 
शुल्रक्रियाको ' स्केलीनीयेकटामी ” (809)6702९८(0079 ) कहते हैं । 
इसमें लाभके मुक़ाबले जोखिम ज्यादा है। इसका बहुतही कम 
उपयोग किया जाता है। 

इन चारों शन्लन-क्रियाओकी गणना दसमें होती है; लेकिन 
इनकी उपयोगिता कम है। रोगके श॒ुरूमें इनका विचार करनेकी 
जरूरत नहीं द्वोती; तब तो हवा भरने या फ्रेनिक नसको सुन्न 
करनेसे काम चल जाता है। जब रोग क््यादा बढ़ जाता है, तो 
थोरेकोप्लाप्टी 'का विचार किया जाता है; क्योंकि जो मदद उससे 
मिलती है सो इन घारोमेंसे एके सी नहीं मिलती। सार-सैंभालमें 
इनका स्थान बहुत गोण है। 

क्षय कित्री समय असाध्य रोग था। निदानकी पद्धतिमें 
सुधार होने और “ आहारविहारयोग 'का अ्रबन्ध होनेते वह 
बहुतोंके लिये सुसाध्य बन गया । फिर भी, जो बहुतसे असाध्यकी 
कोटिमें रह जाते या खिसक जाते थे, उनमेंसे कशइ्योंकि लिये 
शज्॒क्रिया लाभदायक सिद्ध हुई है । वह राजरोग की चिकित्साका 
एक सम्मानित अँग है।  भाहारविद्वारयोग की पद्धतिको, वह 
विशेष उपयोगी बनाती है। वह निराशाकों दूर करके आशा बैंधाती 
है । अवसर आने पर सम्रय रहते इसका भ्रयोग कर हेनेमें द्वित है.। 


